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Allgraaeine  Therapie.  II. 


Balneotherapie. 


als  Riehtschoar  für  die  Zusaoimeijsetzung  der  .MiiitTahvässer  festhalten, 
ninsoiriehr,  als  diese  dem  praktisclien  Arzte  viel  geläutiger  sind. 

Und  denigeinUss  bchiiiTen  wir  ans  praktischen  Gründen  noch  hei 
der  bisher  üblichen  Eiotheilung  der  Mineralwüsser,  d,  h.  jener  Wässer, 
wck'he  sich  durch  grJisseren  Gelialt  im  festen  oder  gasturniifren  Bestand- 
theilen  oder  durch  höhere  Tenipenitur  von  dem  gewöhnlichen  Trink- 
wnsüer  unterscheiden ,  nämlich : 

Akratothermen,  auch  indiftcrente  Thermen,  welche  keinen  her- 
vorragenden festen  oder  gasförmigen  Bestandtheil  in  ^nisserer  Menge 
enthalten  und  sich  nnr  durch  ihre  höhere  Temperatur  auszeichnen. 

A  l k a liscli c  Mine ra I  w asser,  charakterisirt  durch  das  Vonviegen 
von  Kohlensaure  und  kohlensauren  Alkalien,  l'ntcrtrrüppen :  Einfache 
Säuerlinge,  alkalische  Säuerlinge,  alkalisch-muriatische  Säuerlinge, 
alkalisch-saHnisehe  Säuerlinge. 

Kochsalzwässer,  welche  als  vonviegenden  Bcstandtlieil  Chlor* 
natriom  enthalten.  1  ntergruppen :  Einlache  K(xdisalz(|uellen,  jod-  und 
hroiidialtige  Kochsalzt inellen.  Soolen. 

Bitterwässer,  ansgezeichnet  durch  einen  grossen  Gehalt  an 
scliwefelsaureni  Natron  und  schwefelsaurer  Magnesia. 

Sehwefehvässer.  welche  als  ständigen  normalen  Ikstandtheil 
Seliwetelwusserstolf  oder  eine  Sehwefelverhindnng  enthalten. 

Ei  seil  Wässer,  die  das  Eisen  in  hemerkenswerther  Menge  ent- 
halten, ohne  dass  die  Summe  ihrer  festen  BestandthciJe  im  AlJgemeinen 
eine  grosse  ist,  Untergruppen:  Koldensaure  Eisenwösser,  schwefelsaiire 
Eisen-  mid  Arsenikwässer, 

Erdige  Mineralwässer,  ausgezeichnet  durch  Oebalt  an  schwefel- 
saurem und  koblensaurem  Kalk,  welche  al »sohlt  und  relativ  in  den  übrigen 
liestandtheilen  in  grosser  Menge  vorhanden  sin*!. 

Wir  wollen  aber  auch  liier  der  zukunftreichen  Eintheilungsart 
rnji  Tfians  erwähnen,  welcher  tblgende  Gmppen  bezeichnet:  Alkalische 
Sauerlinge,  Eisensäuerlinge,  salzhaltige  Säuerlinge,  sultathaltige  Säuer- 
linge, alkalische  Bicarhonatwässer,  Bitterwässer,  Haloidwässer,  Thermal- 
t|nellen,  und  zwar  alkalische  und  salzige  Thermen,  alkalische  und  Suifat- 
thenuen,  Eisentheniien ,  Schwetelthcrmen ,  gemischte  Thermen.  Ilicjhei 
sii'ht  der  genannte  Autor  als  Säuerlinge  jene  Wässer  an,  in  welchen  die 
Aei|uivalente  der  freien  Kohlensäure  miudestens  die  Hälfte  der  Aciiui- 
valente  der  Bicarhonate  ausmachen  und  die  alisolute  Menge  dersellien  in 
einem  Kilogramm  des  Wassers  mindestens  ein  Gramm  mler  mehr  beträgt. 

Zur  pharmakodynamis  eben  Erkenntniss  derMinendwässer  beim 
inneren  Gebrauche  ist  die  Ermittlung  der  einzelnen  Haupt hestandtbeÜe 
und  die  Abschätzung  ihrer  Heilwirkungen  nothwendig.  Diese  Erkenntniss 
wird  aller  beeinträchtigt  durch  die  Mannigfaltigkeit  der  in  diesen 
Wässern  enthaltenen  Bestandtheile,  dnrch  die  zuweilen  sonderbare  Com- 
hination  von  Salzbestandtheilen  und  durch  die  quantitative  Verschiedenheit, 
in  welcher  die  einzelnen  Bestandtheile  vorherrschen.  Die  Abwägung 
der  Heilwirkung  eines  zu  Trinkenren  verwendeten  Mineralwassers  auf 
tTrmidlage  der  chemischen  Analyse  erfolgt  nicht  blos  nach  den  absoluten 
Mengenverhältnissen  der  Bestandtheile,  sondern  in  noch  west^itlicherer 
Weise  nach  der  relativen  Menge  oder  Dosis  jedes  einzelnen  heil- 
kräftigen Bestandtheiles,  welche  in  der  Pharmakopoe  als  mittlere  Dosis 
liekannt  ist.  Es  ist  leicht  begreiflich,  dass  ein  Decigranmi  Eisen  in  einem 
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wesentlicli  darthun  dtirfteü,  das 
Mikroorganismen.    A uftalleod 
f  rsprang^es    der    Minrralqnellpn 
g:est eilte  Thatsache,  dass  diese  W 
keimfrei,  jedenfalls  sehr  arm  an 
und  Sohtike  über  das  A'erhalten 
Selterswasser  gelieferte  Nachweis, 
Kinfiuss  auf  <lie  EntwicklEng  der 


ist  der  Einflnss  dieser  Wässer  auf  die 
ist  die  durch  mehrfache,  an  Ort  des 
vorgenommene    l  ntersuchungen    fest- 

ässer,  wie  sie  entspringen,  nahezu  ganz 
Keimen  sind.    Femer   der   von  Leone 

der   Mikroorganismen   im   künstlichen 

dass  die  Kohlensäure  einen  hemmenden 
Bacterien  zeigt. 


Trinkcuren  mit  Mineralwässern. 

All  den  verschiedenen  Mineral wüssem  kommt,  wenn  sie  methodisch 
zur  innerlichen  Anwendung  gelangen,  das  gemeinsame  Moment  der 
vermehrten  Zufuhr  von  Wasser  in  den  Organismus  zu,  ferner  die 
Wirkung  des  Wassers  als  Träger  einer  niederen  oder  höheren 
Temperatur  und  bei  der  grösseren  Zahl  von  Mineral wH^sern  auch  der 
Effect  der  Kohlensäure. 

\'ermehrtes  Wasser  trinken  ist  an  und  für  sich  ein  mächtiges 
Agens.  Oorj)ora  non  agiint  nisi  flnida  lautet  ein  alter  Erfahrmigssati. 
Der  grüsste  TheÜ  des  dem  Magen  zngetlihrten  Wassers  wird  rasch  auf- 
gesaugt und  übt  einen  wichtigen  Einfluss  auf  die  Hlutmasse  und  die 
Säfte,  sowie  die  Ena Hh ran gs Vorgänge  des  Organismus,  steigert  die  Diurese, 
\'erdünnt  die  .Secrete  der  drüsigen  Organe  und  hat  eine  vermehrte  Anß- 
seheidung  gewisser  8toffwechselproducte  zur  l^olge,  quantitativ  ge- 
steigerte Aiisseheidung  des  Harnstoffes ,  Chlornatrioms  ^  der  Phosphor- 
säure und  Schwefelsäure.  I>ahei  wird  durcli  die  Aufnahme  der  grösseren 
Wassennenge  die  Hlutsäule  gewichtiger,  die  iSpannimg  im  Blutgefils&- 
Systeme  erhf>ht,  der  Capillardrnck  gesteigert  und  eine  auslaugende  Kraft 
auf  den  ganzen  Krjrper  geübt.  Die  ganze  Menge  des  aufgentnnmenen 
Wassers  wird  in  2  bis  .^V «  Stunden  aus  dem  Organismus  ausgeschieden. 
Auf  die  Bedeutung  der  \'erdUnnuiig  des  Blutes  durch  Wasser  auf  die 
elektrolytische  Dissociation  in  der  Zelle  hat  erst  die  Forschung  der 
Jiingstzeit  hingewiesen. 

Die  Temperatur  des  getrunkenen  W'assers  beeinflusst  die  Körper- 
temperatur. Das  kalte  Wasser  von  8 — 10^  C.  bewirkt  ein  Sinken 
der  K5rpcrtem])eratur  kurze  Zeit  nach  dem  Trinken,  an  welchem  Effecte 
nicht  hios  die  physikalische  DurehkühluDg  —  wenn  \/a  Kilo  W^asser 
von  8**  auf  37"'  C.  envärmt  wird,  so  sind  hiezu  120  Oalorien  noth- 
wendig  —  sondern  auch  vasomotorischer  Einfluss  beiträgt.  Es  wird  fexner 
durch  das  Trinken  kalten  Wassers  die  rttlsfrecpienz  vorübergehend 
heraligesetzt  und  der  Blutdruck  erhöht.  Die  Kespirationsfrequenz  seheint 
nicht  wesentlich  beeinflusst.  Das  warme  Wasser  (von  32**  C.  an)  hingegen 
Itesehleunigt  die  Herzthätigkeit  und  erhöht  den  Blutdruck.  Das  laue 
Wasser  von  25-30*'  0,  vermindert  den  Blutdniek.  Je  wärmer  oder  je 
kälter  das  Wasser  ist.  um  :=o  hinger  dauert  die  Wirkung  auf  die  Herz- 
thätigkeit und  den  Blutdroek.  Es  ist  so  leicht  begreiflieh,  dass  der 
Baueruarzt  Prkasmtz  mit  dem  Trinkcnlasscn  grosser  Mengen  ganz 
kalten  \\' assers  ebenso  wie  Cadet  de  Vanjc  mit  der  Verordnung  von 
48  Prt^eliem  50  60'^  heissen  Wassers  täglich  machtvolle  Wirkungen 
auf  iien  Gesumm torganisnms  allerdings  nicht  selten  auch  sebr  bedroh- 
lieher  Art  erzielt  hat. 


^;  K  i  K  c  h : 

Die  KohhMisänre.  dem  Wasser  l»fi«renienjrt.  übt  einen  sttirkenn 
Keiz  auf  die  Schleimhaut,  die  Nerven  und  die  Muskel  schichte  de* 
Ma{i:ens  und  Dannes.  fi'irdert  die  Seeretinn  der  intestinalen  Säfte,  regi 
den  Appetit  an.  steigert  di(^  Ma^enhewe^ninjr,  hesehlcani^  die  Ahfnhr 
des  Chvmus  in  den  Darmcnnal.  tordert  die  Venlauun^  und  .stei^rt  die 
Diurese*  in  wesentlicher  Weise.  In  den  MinerahvUssem  kommt  der 
Kohlensäure#:ehalt  nicht  in  s«  frrossen  Menjren  vor.  dass  die  .Steigemng 
der  Kohlensäure  des  Blutes  Intoxieationserseheinun^ren  bewirkt,  nur  vor- 
übergehend ^'lanfTt  die  F^inwirkmifr  der  Kohlensilun»  auf  die  <'entral- 
orpine  des  Nervensystems  durch  den  sogenannten  .Hrunnenrausch' 
als  erheiternd,  selten  betiiubend  zur  (leltun;r.  Kin  Theil  der  zn^cefÜlirten 
Kohlensäure  winl  ja  schon  im  Maaren  und  Darme  ans;;estossen  nnd  die 
verliältnissmässi<r  ;rerin?e  in  das  Blut  ülnT»retrt»tene  Men*re  des  kolilen- 
sauH'n  (tases  wird  durch  p>teifrerte  Athemthätijrkeit  ansp*s4'hieden. 
Zumeist  ist  in  den  Minerahviiss<.Tn  die  Kohlensäurewirkun;:  «»in  Adjuvaiis 
der  iibrijren  Hestandtheilwirkunjren  uml  erh«ihtd«'n  an;renehmen(iesclimsu*k 
wie  die  Verdaulichkeit. 

I'nd  noch  ein  allen  zum  Trinken  verwendeten  Mineralwässern 
zukommendes  gemeinsames  Moment,  das  bei  chroniselien  Krankheiten 
von  Wichtigkeit  ist,  besteht  darin,  tlass  die  mit  diesem  Leiden  mehr 
wier  minrh'r  stetig  einlierp^henden  Stönuijren  in  der  Verdauuii*r,  der 
HlutlMTeitun^r.  der  Innervation  wie  der  (ie>ammternälirun^  die  Kinttihnmg' 
der  Medieamente  bi'><^inders  in  solcher  Form  verlan*rt.  welche  am 
wenip*ten  belästigr>nd  tÜr  den  Ma^en  wirkt  und  am  rasehesten  in  die 
hlutbahn  Hihrt.  S>lcli<'  Form  wird  alier  in  unübertrotVener  Weise  durch 
die  Mincralwäs*<er  p*lKjt«'n.. 

Die  gemeinsamen  Wirkunjren  drr  Mineral wässiT  werden  dnnrh 
die  in  denselben  enthaltenen  tixen  unrl  tiü(*Iiti<ren  Bestandtheile  uiodi- 
fieirt  in  einer  Wejsi*.  welche  im  Folp'uden  betn'tl>  tler  Ilaupt^nippen 
an^cfreben  wenlen  s^>ll. 

Alkalische  Mineralwässer. 

Die  Ilauptbestandtheile  dieser  ileil<|uellen .  welclh*  tliera))eutiseh 
in  den  Vordergrund  treten,  sind  die  kohlensauren  Alkalien,  nament- 
lich das  kohlensaure  Natron,  neben  dem.  die  verscbicdiMien  (! nippen 
charaktensirend .  nwh  das  rhlr)n)atrium  und  srliwffelsanre  Natmn 
prävalirt,  der  Keiehthum  an  Kohlensäure  <Mler  die  luihcre  Tempf'ratur 
des  WaKS('rs  als  markant  auftritt. 

Dem  kohlensauren  Natron  vrrdanken  diese  MineralwäsMT  die 
Kiprnsehaft.  bei  zu  ^rrossen  SäureiinMip»n  im  Maaren,  «'inen  Theil  «Ut 
frei«'n  Säure  zu  neutralisiren  und  rlureh  IbTstellun^'  eim*s  rieliti^^i^n 
Säurejrrades  die  Verdauung:  zu  tVirdem  un»l  abnormen  <lährun^>vor- 
^än^en  ent^e«?rn  zu  wirken.  Auch  im  Darme  wird  auf  <Iie  Secrete  <1(t 
(lalle  und  den  pankreatischen  Saft,  sowie  auf  d<'n  in  den  Dann  üImt- 
j^etn'tenen  Chvmus  modiliein'nd  fr<'wirkt  und  die  peristaltisehe  iJewcirunj; 
anfi;ere;^.  In  den  Kespirationsorpmen  wird  eine  vemielirte  Ausscbeidini^ 
llüssip»n  SchleimeN  o(ler  \'erflUssif?un^  vorhandener  zäher  S^•llleimIlla^•^<•n 
bewerkstelliget,  sowie  die  Flimmerln'wcfrunfr  auf  den  Schlrindiäuten  l»e- 
schleunij^t  und  verstärkt. 

Die  alkalischen  Mineralwäss(»r  steigern  ferner,  weim«:leieh  nur 
voräberf^ehend .    die    Alkalescenz    fb*s  Blutes   und  der  (Jewebssäfle  und 


Alkalische  Mineralwässer. 

viTaiiiassen  oiiie  .^tei*:;eriui^  tler  Kolilensäureabgabe  nml  Smierstoft'aut- 
nahoie.  hiemit  einen  stärkeren  Umsatz  der  stickstoffhaltigen  und  stick- 
stoHTreieti  Kürper  im  ( »rjL^anisnius,  Durch  Fr>rderung  der  Alkalicität  den 
HarDes,  welehe  am  sehnellslen  eintritt,  wenn  man  die  alkalisehen 
Mineralwasser  näieliteni  trinken  lässt,  mihlern  sie  den  Reiz  eines  an 
Harnsäure  zu  reichen  Harnes  auf  die  Sehleiinhant  der  Ilarnwe^e;  sie 
vennögen  ferner  den  in  der  Blase  angesanuueSten  Stddeini  2ti  ver* 
fhis!*ifi:en  und  rascher  zai  entfernen.  Mit  Vermehrung  der  Harnmenge  hei 
(iennss  von  Natronwlissern  und  mit  X'ermindemng  der  Ausscheidung  von 
Harnsilure  durch  den  Harn  ist  zumeist  eine  Vemiehnmg  des  Harn«?tof!es 
in  de!nsell>eii  verbunden. 

Die  Beimengung  grüsserer  Menge  von  rhlornatrium  bringt  noch 
den  Kffect  dieses  Salzes  zur  Ergänzung  der  Wirkung  des  kohlensauren 
Natrfmsu.  Ks  wird  dadurch  nwh  specieller  Kintluss  auf  stiirkere  Anre- 
gung dvr  Magen-  und  Dannthütigkeit ,  auf  Ik'gnnstignng  der  Weiter- 
bewegung  der  angesannuclten  verdünnten  Schleininuis^ien.  leichtere  Ver- 
dauung der  albiiniin<isen  Nahrungsmittel,  Steigerung  des  Difibsionspro- 
eesses  bei  der  endosmotisehen  Chylusant'nahme  imd  der  Resorption, 
Erhtilmng  der  Thatigkeit  der  seeernirenden  i>rgane,  sowie  der  Zellen- 
biblung  iiherhuui>t  geübt. 

Wenn  das  schwefelsaure  Natron  vonviegt.  dann  tritt  die 
nuicbtige  Wirkung  des  Glaul>ersalzes  in  die  erste  Reibe;  die  Darm- 
peristaltik wird  energisch  angeregt,  die  Detlication  fiefiirdcrt,  der  Darm- 
inhalt  verflüssigt.  Durch  die  kräftigen  Darnibew^egimgen ,  welche  tlas 
schwefelsaure  Natron  rctieetoriseh  durch  Keizmig  der  Magen-  mid  Dann- 
nerven hervorruft .  w  ird  die  Triel>kraft  des  Pfortaderhlutes  erhöht,  der 
Blutstroni  durch  die  Leber  gefürdert ;  zugleich  aber  auch  die  völlige 
Ausntitznng  der  Xahrungsmittel  verringert.  I>em  (Üaubersalze  wird 
ferner  der  speeielle  Eintluss  auf  den  Stoffweclisel  zugeschrieben,  welclier 
in  einer  gesteigerten  (Konsumtion  der  im  Köqjer  vorhandenen  Kohle- 
hydrate mid  Fette  und  in  der  Ausfifhruug  der  Hxydationsjjroduete  der- 
selben, namentlich  der  Kohlensäure  besteht. 

Diesen  Onindzügen  entsprechen  physiulogische  Wirkung  und  thera- 
peutische Indication  der  Einzelgruppen  der  Natronwässer. 

Die  einfachen  Säuerlinge,  arm  an  festen  Bestandtheileu  und 
voi7:iiglie!i  durch  grossen  Kohlensaurereichthuni  ausgezeichnet,  sind  als 
angeneinn  schmeckende,  milde  Anregungsmittel  zumeist  diätetischen 
Zwecken  dienend  und  kommen  nur  in  versendetem  Zustande  als  Ge- 
sundheits-Tafel Wässer  in  (lehraueh,  liesonders  dort,  wo  es  an  einem 
frischen,  gesundheitliehen  gewiihnlichen  Trinkwasser  fehlt.  I)as  übliche 
Trinken  einer  ganzen  Flasche  ^Sauerbrunnen"'  bei  Tische  halte  ich,  zumal 
wenn  der  Kohlen  Säuregehalt  ein  grosser  ist,  für  einen  schiid  liehen 
Gebrauch ,  weil  dii*  Steigerung  der  Blutkohlensäure  vviihrend  der  Ver- 
dauung, sowie  das  Auftreiben  des  Magen-Danntnictes  durch  das  kohlen- 
saure Gas  wahrend  des  Essens  Missstände  mit  sieb  Iiringt.  In  Brdnnen 
und  Fngam,  in  Deutschlands  Rhein-  und  Ahrthale,  sowie  in  der  Eifel 
sind  zahlreiche  solche  Siiuerlinge,  deren  verbreitetester  wohl  der  Apo!- 
linarishrunnen  bei  Ahrweiler  ist. 

IMe  alkalischen  Säuerlinge  sind  neben  tlem  reichen  < Schalte 
an  Kohlensäure  durch  beträciitliehe  .Mengen  von  kohlensaurem  Natron 
charakterisirt ,   welcher  von  O'ö — 7  Grm.  in  1  IJter  Wasser  schwankt. 
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Dw~  KoliitMislUire,  dem  Wasser  hei^^eiiion*;!,  üht  riiini  stärkeren 
Hmz  auf  tlm  Schleimhaut,  ilie  Nerven  und  die  MuskrlsrluL'lite  des 
Ma«renH  und  Darmes,  fördert  die  Sccn!ti<>n  der  iiitesliimlt'ii  Siü\e,  re«^ 
den  Allpetit  an,  steif!:ert  die  Ma^^enlievve;riin;ri  lM'>ehIewni.:^M  lÜe  Alduhr 
des  (liviuiis  in  den  haniM^jinaL  iVirdert  \\lv  Verdaimn^'  und  stri^^erl  die 
Diurest^  in  wesenüieher  Weise.  In  de«  .MineralwHssern  kmiiuit  der 
Koldensrmreo^ehalt  nieht  in  so  f2:rossen  Men^^en  vor,  dass  die  Stei^ernii^ 
der  KohlensHnre  des  Uliites  rntf)xieationserselieinuTifren  iiewirkt,  nur  vor- 
iil»er^''eheiid  p'hin*;t  die  l'jtnvirkun^  der  Kohleiisiiuri'  auf  die  <  'eatrjil- 
or^ane  des  Nervensystems  dnreli  den  so^i^enaiinten  ^Mninneiiraiiseh"^ 
als  erht'itenid.  selten  lietäuhend  zur  (leltuii^.  Ein  Theil  lU^v  /»«refitlirti'n 
KohlensUnre  wird  ja  sehon  im  Ma;c*'n  nnd  Darme  ausjjestossen  nnd  die 
verluUtnissnubJsi^  ;^''erinc^e  in  das  Hin!  lilier^etretene  Menge  des  knlden- 
sauren  (Sases  wird  dureh  j;:estei^n?rte  Atheinthäti^keit  aus^t'schii'clen. 
Znnieiftt  ist  in  den  MimTalwasstTü  die  KidiiensiUirewirknn»;  rin  Adju^ans 
der  übrigen  Hestandtlieihvirkiiri'^ennnd  erlinht  den  ani^enehirH'udeseliniack 
wie  die  Verdaulichkeit. 

Und  mieh  t^in  allem  xum  IVinkeu  verwendeten  Mineralwässern 
zukoniniendes  j^emeinsanies  Moment,  das  bei  ebroniscbrn  Krankhaften 
von  Wiehtiffkeit  ist,  besteht  darin,  das8  die  mit  diesrm  Lriilen  na-hr 
oder  minder  stetig  einlierir*diendfn  JStitningen  in  der  \'er<lanun;;.  \U'ir 
nhnbcn'ihni^^  der  Ifjnrrvalion  wie  der  (iesiunrnJiTuäiirmi^^die  Kinfdhnni;^' 
der  Medieamente  hestjnders  in  soleher  [''orni  verlanjL,^l.  welehe  am 
wenip^ten  hclHstigend  fiir  den  Mafi^en  wirkt  and  am  rasehesten  in  die 
lihithahn  flihrt.  Scdeln^  Tonn  wird  alter  in  nniibrrtrolVoFier  Wrise  durch 
die  Mineral wilsser  pdioten,. 

Dit^  j^*ineirisani<*n  \\  irknn^ni  ilrr  Mineralwässer  wertlni  durch 
die  in  denselben  enthaltenen  tixen  und  tliiehti^eu  Hestandtheiie  modi- 
Heirt  in  einer  Weise,  welehe  im  Folgenden  betretfs  rler  Ilau|it;rruppen 
ttiifce^eben  werden  soll. 

Alkalische  Mineralwässer. 

hie  llau|ttfjestandtheih'  dieser  lleilipiellen ,  welche  therafteutiscdi 
in  ilen  Vordergrund  treten,  sind  die  kohlensauren  Alkalien,  nament- 
lieh  das  kohlensaure  Natron,  neben  dem,  die  vcrstdiiiHh'uen  (iruppen 
eharakteristrend ,  noeh  das  ("hl(»rnatriinn  und  schwefelsaure  Natrtui 
pdivalirt,  der  Heiclithnm  an  Kohlensilure  oder  die  hiibere  Temperatur 
des  WassiTs  als  markant  auftritt. 

Dem  kohlensauren  Natron  verdanken  diese  Mineralwässer  die 
Ki^ensehaft .  bei  zu  **:rossen  Siliu*enien*;en  im  Ma^en .  i'ineii  Theil  d»T 
freien  Säure  zu  neiitralisiren  nnd  durch  llerstellnnf?  eines  riehti^a^n 
Säure^Tades  die  Verdauung  zu  Inrdern  und  abnormen  Oülirtinf^svor- 
gllngen  ent^e^en  m  wirken.  Aueh  im  Ihirme  wird  auf  die  Seerete  iler 
(lalle  und  den  pankreatisehen  Saft,  sowie  auf  den  in  (b*n  Darm  über- 
getretenen dunuis  nuiditieirend  j^^wirkt  und  die  peristaltist^lie  Piewe^runji; 
angeredet.  In  den  Kespirationsör^anen  wird  eine  vermehrte  Ausseheid unjj; 
flüssigen  Sehlcinics  oder  Vertffissipni^  vorhandener  zälier  Schleimmasseu 
he\verkstclli^''t,  sowie  die  Klimiuf rbewefruni,'  auf  den  Schleimhäuten  be- 
.^ehlenni^^i  und   vcrsiarkt. 

Die  alkaliselicii  Mineralwässer  steigern  ferner,  wenn*j:leieli  nur 
vordlter^eln'nd .    die    Alkaleseenz    des  Blutes   nnd   der  (JewohssHfte  und 
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und  treten  zumeist  als  kalte  Quellen,  zuweilen  auch  als  Thermen  xn 
Tage.  Sie  finden  ihre  Anwendung  hei  verschiedenen  dyspeptischen 
Störungen,  auch  hei  leichteren  Formen  von  Magenkatarrh  mit  stär- 
kerer SUurehildung ,  hei  Katarrhen  der  RespirationKorgane,  ka- 
tarrhalischen AlYectionon  der  (lallenwege,  chronischen  Blascn- 
katarrhen.  IfarnKilureconcreinenten,  Gicht,  femer,  and  zwar 
her\*orragond  die  warmen  Quellen,  hei  Diahcte».  Während  die  kalten 
alkalisctlHMi  Süuerlinge  zunächst  im  versendeten  Zustande  zum  häna- 
liehen  (fehrauclie,  aueh  als  diätetische  Getriinke  während  des  ganzen 
Jahres  verwendet  w(»rden,  sind  die  Thermalquellen  durch  hervorragende 
vielhcsuehte  Curorte  reprilsentirt. 

Von  alkalisi'hon  Siluerlingen  sind  hescmders  envähnenswerth : 


Nftlmn  in  1  Liter  WuMr 

Hilin  in  nöhiiiiMi  mit 3*31  Grm. 

FarhinKGn  im  LiihnÜial»  mit      .        .        3*57  « 

Fellathalqu eilen  in  Kärnt«^n  mit 4  89  .. 

<i«ilnau  im  liahnthalr  mit 1*06  ^ 

CiicHHhiihl  in  Itühmen  mit 1*19  . 

Kriindorf  in  lüilimrn  mit ri4  „ 

Mnnt'Iiore  in  Fninkruieh,  'lVm}H-nitnr  45**  C.  mit    .    .  0*53  „ 

N«.*  um  a  h  r  im  Alirtliale,  (IrrSpnKlcl.Tumpcratnr  4ü"C.  mit  1'05  „ 

Pri>blan  in  Kärnten  mit 2'14  „ 

H  allein  in  Steierm.irk  mit 3*01  , 

Salzbrunn  in  rn^UKsittrh-Srhlesien,  Oherhrunn  mit  .    .  2'15  .. 

Salvatorquulle  in  rnjrani  mit 0*30  « 

Teinacli  im  .SrliwarzwaM« 0"31>  „ 

ValK  in  Krankreieh  mit 7'2H  „ 

Virliy  in  Krankrei<li,  (iramKirillf.  Temperatur  41'('.  mit  4"88  ^ 

Von  den  ^^enaiintcn  Quclh'n  sin«l  hrsondei^  lUliner  Sauerhmnn, 
das  Kacliin;r<»r  VVjissn-,  di«'  Salz lirnnner  Kurilen  und  die  Salvator- 
qu<ill<'.  sowii*  das  Wasser  von  Vals  im  vei-sendeten  Zustande  als  Heil- 
quellen h(M'  haniKaunT  Diathrsc .  Krkrankim«;en  des  liarnapparates, 
llaniconcrcnMMitrn  in  h<>li(>)item  Gelirauelu*;  Ncufnahr  und  Vichy, 
hekanntr  <'urorte.  mit  Indieation  t'fir  katarrhalisehe  AtVeetionen  des 
I)i^estionsa|)|Ktrat<'s.  Artliritis  und  liarnor^anerkrankunp'n,  sowie speciell 
Diahetes. 

Die  aikaliscrli-niuriatischrii  »Siiuerlin^i'.  charakferisirt  neben 
dem  kohlcnsauirn  Natron  und  der  Kohlensäure  dureli  eine  nicht  sehr 
grosse,  a her  doch  als  wirksam  /n  hetraehtende  Men<>:e  v(m  rhlomatrinm, 
wcflehe.  zwiseh<*n  i)'\  Id  (Irm.  in  1  Liter  Wassi'r  sehwankt.  Sie 
Kin<l  kalte  nn<l  'riiermalwässfT.  Ihre  therapeutische  Bedeutung  ist  eine 
grössere  als  <lie  der  alkaliselien  Säiu'rlinp»,  <lenii  manehc»  Nachtheile 
des  ]et/t<Ten.  wi(»  die,  ln^i  längerem  (lehrauelu^  dersen)en  in  grösseren 
Oahen  leieht  aiittretemle  zu  starke  Neutralisation  des  Ma^ensatltes  und 
heeinträehtigun;;  <les  Krät'tezustandes  werden  dinrli  die  Beimengung 
des  Koehsalzi's  hi'liohen.  Aueh  iMgiien  sieh  die  alkaliseh-nmriatisehcn 
Säuerlinge  vorzüglich  für  st)lclu'  Constitutionen,  deren  Krnährungspro- 
eess  ein  anomaler  ist.  hesonders  für  scrophulose  Indiviiiuen.  Als  lleil- 
aii/j'igen  gelten  katarrhalisehe  Affectionen  der  Sclileindiäutc  der 
iiespirat  ionsorgane.  auch  der  l)igestii>ns<»rgaiM'  ln-i  schwächlichen, 
lienmtiTgekommenen.  scrophuir)si'n  ln<lividu<'n.  auch  riitliisikern. 

DU'    kalten    t^uellen    dieser   (iru))pi^   eignen    sich  mehr  hei  jenen 
thologischen    Zuständen .    wo  sieh  Atonie  der  Schleimhäute  hekundet 


Alkalische  Minerahvilsser. 


Dc>I>t>eltJcotilrD- 

Chlornatiitun 

Mur^B  Nfctron 

In  1  Lit^rWma»«r 

0-13  Grm, 

and 

0*57  Gm. 

203     . 

100 

251       n 

1-85 

6*76     „ 

4-3Ö 

111     , 

1-84 

135     , 

1-73 

1-23    , 

2-33 

8-44     ^ 

4-61 

1-35     „ 

1-25 

und  der  kräfti«re  Reiz  der  Kohlensaure  erforderlich  erscheint,  während 
die  Thonuidqnellen   besonders    (ür  geschwächte  Individuen  passen  und 
wenn  die  Schleimhäute  sehr  eniptindlich  sind. 
Wir  nennen  aus  dieser  Gruppe: 

AsstnaniishanseD  am  Rhein,  QoeUe  32^^ C.  wann  mit 
Ems  im  Lahnthale,  Ftirstenbrojinent  39*4*0.  warm  mit 
GleicheBberg  ia  Steifirm&rk,  ConstantinBqaelle  mit  . 
Lnliatschowitz  b\  Mähren,  Lonisenqnelle  mit  .    .    . 

RoisdorT  im  RUeinthale  mit 

Royat  iu  der  Anvergee,  Sonrce  Eogenie,  Temp.35''C-  mit 

Selters  im  Taunns  mit    ......       

Szcawnicxn  in  Gallzien,  Magdalenenqneüe  mit  .  .  . 
Weilbach  in  ProviEZ  NoMsau,  Natron-Iitliionquene  mit 

Die  Quellen  von  Gleichenberg  und  Weilhaeh,  sowie  die  Ther- 
men von  Ems  1] allen  besonderen  Ruf  zur  Trinkcur  bei  chronischen  Pbar^Tix- 
und  Larynx-,  S4>\vie  Bronchial katarrhen ,  bei  ehronisehen  Intiltrations- 
formen  der  Lunge,  bei  Resten  von  rnennionie  und  ricuritis,  s<:)\vie 
Lungen emphysem,  Assmann shausen  und  Royat  namentlich  hei  Gicht, 
harnsauren  Sedimenten,  Blasenleiden,  Luhatschowitz  und  Szcaw- 
nicza  vortngsweise  bei  den  Affectionen  torpid-serophulöser  Indinduen. 
Das  Wasser  von  Eoisdorf,  Selters  kommt  meist  im  versendeten 
Zustande  zu  längere  Zeit  dauerndem  Gebrauche. 

Die  alkalisch-saünischen  Quellen,  Glaubersalzwasser,  ver- 
danken ihren  hohen  balneotlierapeiitischen  Wertb  der  Combiuation  von 
schwefelsaurem  Natron  mit  kohlensaurem  Natron  und  Chlomatrium, 
sowie  hei  den  kalten  Quellen  dieser  Gruppe  dem  grossen  Kohlensaure- 
gehalte  und  der  Eisenbeimengung,  wogegen  bei  den  Thermalquellen  die 
höhere  Tenjperator  des  Wassers  als  wirksames  Agens  gegenübersteht. 
l>er  Gehalt  dieser  Quellen  an  Glaubersalz  schwaidit  zwischen  0*8  bis 
b'l  in  1  Liter  Wasser,  an  kohlensaurem  Natron  zwischen  0'6 — 4'S 
und  an  Chlomatrium  zwischen  0*2 — 3'6.  Die  kalten  Mineralwässer 
dieser  Gruppe  wirken  selbst  in  geringer  Dosis  stark  diuretisch .  bei 
grösseren  Gaben  purgirend,  die  Thermalquellen  venuindem  die  Ham- 
ausscheidung  nicht  unbeträchtlich  und  wirken  weniger  auf  Förderung  der 
Dannthättgkeit ,  hingegen  die  Verdauungsprocesse  wesentlich  günstig 
beeinflussend.  Von  grosser  Wichtigkeit  ist,  dass  die  Glaubersalzwässer, 
hervorragend  die  kalten  Qaellen,  auf  Fettverminderung  im  Grganisraus 
einw  irken,  und  zwar  ohne  dass  ein  stürkerer  Kürpereiweissverlust  statt- 
tindet,  während  den  Thermen  erfahrungsgeniäss  in  erhuhterem  Masse  als 
den  kalten  Quellen  dieser  Gruppe  ein  heilsamer  Einflnss  auf  Dialietes  zu- 
kommt. Die  hauptsächlichsten Indicationen  für  dieCilaubersalzwässer  sind: 
die  grosse  Symptomengruppe  der  Plethora  abdominalis,  Fettleibig- 
keit mit  ihren  belästigenden  Symptomen,  chronischer  Magen-  und 
Darinkatarrh,  Leberkrankheiten,  Gallenconeremente,  harn- 
saure Diathese,  Arthritis,  Ilarnconeremente,  Diabetes.  Milz- 
tumoren als  Reste  der  Malaria.  Die  Glaubersalzwässer  werden  zumeist 
nüchtern  in  einer  Dosis  von  200^1200  Grra.  getrunken,  zuweilen 
aber  diese  Gabe  auf  mehrere  Male  des  Tages  vertheilt.  Bei  zarteren 
Individuen  tindel  zuweilen  eine  Vennischung  der  kalten  Wasser  mit 
einem  Zusatzr  von  wann  er  Milch  oder  Molke  statt.  DiHerentiell  tindeu 
im  Aiigemeinen   die   kalten  Glauhersalzwässer  ihre  Anzeige   bei  voll- 
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saftigen,  gut  genährten  Individuen  und  wo  wegen  organischer  Verände- 
rungen am  Herzen  oder  den  grossen  Gefässen  Wasser  mit  erhr)hter 
Temperatur  zu  erregend  wirkt,  während  die  Thennalquellen  mehr  indicirt 
sind,  wenn  subacute  Reizungen  der  Magen-  und  Darmschleimhaut,  Nei- 
gungen zu  Diarrhoe  vorhanden  sind,  femer  !)ei  zarteren,  schwächlichen 
Indi\iduen. 

Alkalisch-salinische  Quellen  sind: 

Schw«f«l-  Srfrt!"  Chlornttrium 

»auret  Natr.         Patron         in  1  Liter Wwwr 

Bert  rieh  in   Rheinpreussen ,    Wasser    82*5"  C.  • 

wann  mit 088 Grm.  072  Grm.  0'21  Gnu. 

Carlsbad  in  Böhmen,  Sprudel,  72* 5" C.  warm  mit  2*40  „  r29  ^  1*04  „ 

Elster  im  sächsischen  Voigtland,  Salzquelle  mit  516  „  r68  „  0'82     „ 

Franzensbad  in  Böhmen,  Salzquelle  mit  .    .  2'80  „  0*67  ^  1*14  ,, 

Marienbad  in  Böhmen,  Ferdinandsbrunnen  mit  5*04  ^  1*82  „  2*04  ,. 

Rohitsch  in  Steiermark 302  „  107  „  i)W  . 

Tarasp  in  der  Schweiz,  Luciusquellc    ....  210  „  4*87  „  3*67  ,. 

Von  den  zwei  bedeutendsten  Curorten  dieser  Gruppe  Marien b ad 
und  Carlsbad  nimmt  der  erstere  als  Specialindicationen  ftlr  sich  in 
Ansprach:  Die  durch  zu  reichliche  Emäiirung,  habituelle  Stuhl  Verstopfung 
und  sitzende  Lebensweise  verursachten  Stauungen  im  Pfortadergebiete, 
übermässige  Fettbildung,  besonders  das  Fettherz  (Mastfettherz)  mit  seinen 
Folgezuständen,  die  Leiden  des  Klimakteriums  der  Frauen;  während 
Carlsbads  specifische  Wirksamkeit  bei  den  verschiedensten  Magen- 
und  Leberleiden,  chronischem  Magengeschwür,  Gallensteinen, 
Harnconcrementen,  Diabetes  mellitus  durch  tausendftlltige  Em- 
pirie gegründet  ist.  Franzensbad  und  Elster  eigneji  sich  namentlich, 
wenn  die  Anzeigen  für  den  Gebrauch  der  Glaubersalzwässer  Blutanne, 
in  der  Ernährung  herabgekommene  Personen  betreffen.  Rohitsch  und 
Ber trieb  vorzugsweise,  wenn  die  pathologischen  Veränderungen  im 
Digestionstracte  keinen  wesentlichen  Grad  erreicht  haben,  Tarasp, 
wenn  auf  die  Beeinflussung  durch  das  Höhenklima  ein  Hauptgewicht 
gelegt  wird. 

Kochsalzwässer, 

Die  Gruppe  der  Kochsalzwässer  umfasst  jene  Mineralciuellen, 
kalte  und  Thennen,  welche  in  weitaus  überragender  Weise  das  Chlor- 
natrium als  vorwiegenden  Ikstandtheil  enthalten,  daneben  noch  andere 
Chlorverbindungen ,  schwefelsaure  Alkali-  und  Erdsalze,  zuweilen  be- 
trächtliche Mengen  kohlensauren  Eisenoxyduls  oder  Jod-  und  Bromver- 
bindungen, von  gasförmigen  Stoffen  vorzugsweise  Kohlensäure,  selten 
Schwefelwasserstoff.  Für  Trinkcuren  kommen  vorzugsweise  die  einfachen 
Kochsalzwilpser  und  die  Jod-Brom-hältigen  Quellen  in  Betracht. 

Die  einfachen  Kochsalzwässer  mit  einem  bedeutenden,  jedoch 
nie  2^/0  übersteigenden  Gehalte  an  festen  Bestandtheilen,  deren  grössere 
Hälfte  aus  Chlornatrium  und  anderen  Chloriden  besteht,  verdanken 
ihren  pharmakodynamischen  Werth  vorzugsweise  dem  Kochsalze  und 
der  Kohlensäure.  Das  ('hlomatrium,  dessen  Unentbehrlichkeit  für  die 
Ernährung  feststeht,  übt  einen  Anreiz  zur  lebhafteren  Secretion  auf 
allen  Schleimhäuten,  speciell  einen  sehr  wichtigen  positiven  Einfluss  auf 
die  Secretion  des  Magensaftes,  reizt  die  Darmschleimhant,  vermehrt  die 
Harnausscheidung  und  gibt  die  P'.inwirkung  auf  den  Stoffwechsel  durch 
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vermt'lirtt'  Harnstortaüsscheidiin^  mit  StL'ij^L'.reii^  des  Koclisalzgeh altes 
des  Harnes  kend.  Die  Verdauung  \vird  nicht  nur  durch  das  Chlor- 
natriurii  in  kleineren  ^len^en  an^ere^t.  sondern  dievses  trägt  auch  zu 
besseren  Lüsungen  des  in  den  Speisen  enthaltenen  Eiweisses  und  der 
ii  ötärkemehlhalti^eo  Stoffe  l»ei,  he^iinstig't  somit  die  vollstandig:ere  Aus- 

,  nutzmif^  des  in  demsellten  enthaltenen  Nahj'ungswerthes  Itir  den  ür^^a- 

ntsnms.  Die  grüssere  umi  gleiehmässigere  Lösunff  der  Nabrun^uiittel 
führt  dem  Damie  einen  \iel  leichter  zu  verarbeitenden  ♦Speisclirei  zu 
und  somit  wird  auch  die  Darmverdauun^  dureb  die  Kintuhmn^  uiassi<.n*r 
Haben  (Idr^rnatriunis  ^efr>rdert.  Die  All^erneinwirkun^^  der  Koebsal/- 
wiisser  in  einer  tJalie  von  2W — lOlHi  (Trni.  des  Taftes  lässt  sieli 
bezeichnen  als:  Anre^^iini^'  und  Ffirderunt^  der  \'erdauun^%  verinelirter 
Umsatz  der  stiekstniTbalti^en  (Jewehselemenle  und  t;^e&teitrerte  Ausschei- 
dung, aber  auch  raseliere  Aufnahme  der  Nahrungsstorte  in  den  Kreis- 
lauf und  hesehknini^te  Anbihlnn^  der  Gewebe. 

Dementsprechend  sind  die  bautitj^sten  Indicationen  für  die  Trink- 
euren  not  KocIisalzwüHsernr  f'bnmische  Katarrhe  des  Pharynx  und 
Naso-Pbaryn^irealraumes  mit  Theilnahnte  des  Larynx  und  der 
Bronchien,  chronischer  Katarrh  des  Magens.  Duodenums  und 
die  (rallenwege ,  A  b  dorn  inaist  äsen  mit  deren  Folgezustiioden.  Sen> 
phnlose  und  Rachitis,    Fettleibigkeit,   Arthritis  und  Lithiasis. 

In  bi'tzferer  üeziehung  hat  man  in  neuerer  Zeit  Gewicbt  auf  den 
Gehalt  der  Kochsalzwässer  an  Ijitbiön  gelegt,  diesem  Ikstandlbeile 
eine  speeielle  Bedeutung  als  Hfimsäure  losendem  Mittel  zugewiesen  und 
solche  an  Litbionsalzen  reiche  Quellen  speeieH  als  LitliionAvilsser  be- 
zeichnet. Experimentell  ist  zwar  noch  nicht  erwiesen,  dass  die  ICin- 
bringung  der  Lith ionsalze  in  den  mensehlichen  Kr>ri»er  genüge,  mn  die 
ausgefallene  Harnsäure  in  letelit  losliche  Verbindungen  zu  überfüliren, 
auch  ist  der  Gehalt  an  Lithion  in  den  Mineralwässern  zumeist  ein  so 
geringer,  dass  eine  bedeutende  Wirksamkeit  unwahrscheinlich  ist.  inde^s 
ist  die  Thatsaebe.  dass  dem  Lithion  eine  wesentliche  diuretisebe  Eigen- 
schaft zukommt,  doch  ein  Moment,  um  den  Gebrauch  soh^her  an  Lithion 
reichen  Koebsalzwasser  bei  Gicht  und  llani steinen  zu  liefiirwnrten. 

Je  torpider  die  Constitution  des  Kranken  ist,  um  so  kraftigere 
Einwirk img  durch  Anwendimg  der  koblensäurereieben  kalten  Koebsalz- 
wasser ist  angezeigt,  während  man  bei  grosser  allgemeiner  Heizbarkrit 
und  speciell  solcher  der  Magenschleimhaut  lieher  die  Koebsalztbennen 
trinken  lässt.  Contraindicirt  sind  die  Koebsalzu  ässer  bei  bedeutender 
Vulnerabilität  der  Magensebleinihant.  lieini  chronischen  Magengeschwür, 
bei  Verdacht  auf  maligne  Xeulrildungen  des  xMagens. 

Von  den  zabireicben  Kocbsafztrink<iueUen  seien  hervorgehoben: 

ChlornMtriunf 
io  1  Liter  W«ji»Mr 

Bad  eil -Baden  im  Scliwarawjilde,    Hii«pniueUL\  Temperatur  68' C    mit  201  Grm. 

ßourboule  in  Frankreich,  Ti'mi>eratur  lü— 61^1'.  mit        .....  316  ^ 

Bowrbonne  in  Fninkreicli.   Temperatur  'iS— *5Ö"  (.'.  mit  ....,.,  .i'80  ^ 

Cannstadt  in   Württemben;,  QueUe  Weibkäi  20" C.  mit    ,    ....    .  2*45  ^ 

Homburg  in  Preuissen,  Eüsabetbbniniien  mit ,    ,    .  lIHfi  ^ 

Kisäiopen  iu  Baieru,  Rakoczy  mit 5'82  . 

iCronthal  in  Preusseu,  Krön tbalb rannen  mit        . 3  04  » 

Moiidorf  iü  Lusembarg,  Quelle  24*^0.  mit    .        .  .    .  8  72  ^ 

Pyrmont  in  Waldeck,  Salztrinktiuidle  mit    .  .    .  705  « 

Soden  im  Tftiinas,  der  Warrabruuuen  23" (\  mit  . 334  . 

Wiesbaden  iü  Preusseu,  Kix^hbrimneu  <j8^ C.  mit  ........  6"88  - 
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VoD  den  genannten  Quellen  ei*?ncn  sich  die  Trinkt |uellen  »les  viel- 
l>csuebten  Curorton  Kissingen  für  dict  ohhezeidmeten  Kmnklieitsfonrien 
Ifesomlers  in  Füllen,  bei  denen  sieli  ein  darniederlie^ender  Stoffwerhsel 
kund^il>f,  Anämie  oder  Serophulose  vorhanden  ist  nnd  niu-  ein  nieht 
m  starker  ICintrnff  auf  die  V^^rdauun^sorfcane  «^ewünsebt  wird.  Hodi- 
hur;;^^'  Elisnhetlii)rnnnen  besitzt  eine  kräftiger  üuf lösende  Wirkuni^. 
Villi  den  Thenimlquellen  sind  die  Mondorfs  und  Wiesbadens  am 
kriifti^sten. 

Als  Lithionwäsfter  wären  xn  nennen:  die  Bonifaciusquelle  in 
Siilzseblirf  mit  0*218  Litbion Verbindungen  in  1  Liter  Wasser,  dann  die 
Königsijnelle  in  Eis* er  mit  0"108,  die  Uop:emacli()iielIe  in  Haden- 
Hüdeu  mit  (VOäa,  der  It  ad  einer  Sauerbrunnen  mit  0  041,  die  neue 
Quelle  in  iMlrkbeim  mit  0'039,  die  Quelle  in  Assmannsluiusen  mit 
0"U27,  die  Snlvatorquelle  in  Eperies  mit  0'022,  der  Hlisabethbrunnen 
in  Hombur*r  mit  0'ü21 ,  der  Küknezy  in  Kissingen  mit  0'020,  flie 
Kaiser  Friedrieh»|nelle  in  Oft'enbaeb  a,  M.  uiit  U'OIO,  der  VHjer- 
lirnnneu  in  Salzbrunn  mit  001'»,  die  Kronenquelle  in  Sal/Jininn  mit 
OOll,  der  Josel'sbrunnen  in  Ililin  luit  0't)H>,  die  Wilbelmsqnelle  in 
Ems  mit  0*010,  die  Natron-Litbiunquelle  in  Weil b« eh  mit  trtMiu. 

Die  jod-  und  h  romhalti^''en  Koehsal/wHsser  enthalten  in 
ilirer  rehUiveii  Men^e  benierkenswertbe  Jod-  und  Hromverhinflungen, 
(bTen  idiarmakodyiKiiiiiKeher  Etleet  bestuiders  iiaeb  der  l{ielitun^  in 
lietraeht  kriuiiul  ^  dass  nlv  die  Tbäti^keit  der  Lym[ibp't*asse  anre'^en, 
die  Resorption  besonders  in  den  drtisifj^erHtr^^anen,  aber  auch  in  allen 
anderen  (lewel*en  steigern,  Ihre  Auwenilung  zu  Trinkenren  tindet  ihre 
Anzeige  vorzufxsweise  hei  Scrophiilose,  Syphilis,  veTsehiedenen 
DrÜsenselnveilun^^en,  besonders  Struma,  nautkrankheiteu,  ('outraindicirt 
ist  der  innerliebe  Oebraueh  dieser  Wllsser  bei  allgenieiiien  boebKradijif 
anämisehen  und  kacliektisehen  Zuständen^  sowie  bei  ehroniseh  entztind- 
lichen  Zustfinden  der  Digestionsorojane.  Die  Itosiruug  der  stark  jod- 
haltigen Koebsalzvvasser  nmss  mit  Vorsiebt  geschehen,  1 — 5  Deziliter 
auf  mehrere  Dosi-n  des  Tages  vertheiU. 

Als  Jod-1'rinkwiißser  seien  hervorgehoben : 
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Hall  in  OberÖtteireicb,  Tasäloquelb  cait  .    .    ,    .    .  12  17Örin. 

Heilbronn  in  Oberbayern,  AdelheiiJsqnelle  mit  .    ,  497     , 

Iwonicz  in  Galiiien,  Karlfuiiielle  mit    .    ,    ,     •  .    .  8'37     ^ 

Kranken  hell  (Töiz)  in  Bivvera  mit  ,    ......  029     ^ 

Kruaznacli  in  Pmnssijn,  Elisabfthqiielle  mit  .    .    .  13'34     ^ 

Llpik  in  Ungarn,  Ti*nT|ieratur  t]4*  C  mit      ....  0'61     , 

Siilzschlirf  in  Hessen,  Bonifariusbrunnen   mit  ,    ,  1024     „ 

tSnlzbrunn  in  Bayom,  Hömerquelk  mit l  91      ^ 

Wildegff  in  iler  ScliWi^ia; 7*74     „ 

Zaizon  in  yicbt«nbnrj?en,  Ferdiuandacjuelle  mit  .    ,    .  0'92     „ 
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liesonderen  Rufes  unter  diesen  Trinkqnellen  erfreut  sieh  Hall 
bei  den  versehiedenartigen  Manifestationen  der  Seropbulose,  sowie 
Strumen,  und  zwar  sowohl  im  Cnrorte  getrunken,  wie  im  versendeten 
Zustande.  Viel  gebraucht  ist  auch  die  Adelheids<juelle,  wahren«!  bei 
Kranken  heil  die  Mfdienlage  eine  wesentliehe  Rolle  spielt.  Eigenartig 
dureh  seine  Tliermalitiit  ist  Li])ik.  Bei  dem  Curgebrnuehe  aller  tie- 
wässer  an  i  »rt  nml  Stelle  ist  der  Hädergebrauch  ein  wesentliehes  Agens. 


Bitterwässer. 
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Bitterwässer. 

Die  als  Bitterwässer  bezeiehDeten  Mineralwässer  zeichnen  sich 
darch  einen  sehr  hohen  Gehalt  an  schwefelsaurem  Natron  und 
schwefelsaurer  Magnesia  ans,  neben  welchen  Salzen  auch  noch 
kohlensaure  Magnesia,  kohlensaurer  Kalk,  Chlomatrium,  Chlormagnesiuni 
in  hohen  Ziftem  vorkommen.  Dieser  grossen  Menge  von  festen  Bestand- 
theiloii  steht  nur  ein  geringer  Gehalt  an  Hilchtigen  gegenüber,  nament- 
lich fehlt  es  an  der  die  meisten  Mineralwässer  charakterisirenden 
Kohlensäure  fast  zur  Gänze.  Es  ist  weiter  bemerkenswerth ,  dass  alle 
Quellen  dieser  Gruppe  kalte  Wftsser  sind.  Ihre  Wirkung  beruht  anf  der 
purgirenden ,  die  Secretion  des  Danneanales  anregenden ,  zugleich  die 
Fäeahnassen  vertiüssigenden.  aber  auch  die  Sehleimhaut  intensiv  reizen- 
den Eigenschaft  der  schwefelsauren  Magnesia,  verbunden  mit  dem 
schwefelsauren  Natron.  Diesem  purgirenden  Etlecte  entsprieht  es,  dass 
bei  grosseren  Gaben  und  längerem  Gebrauche  ein  beschleunigter  Um- 
satz der  Fettgewebe  des  Körpers,  aber,  und  das  ist  wesentlich,  auch 
eine  Herabsetzung  des  Kiweissbestandes  des  Körpers  und  eine  Beein- 
trächtigung der  Blutbildung  stattfindet. 

Daraus  ergibt  sich,  dass  die  Bitterwässer  zumeist  nur  in  kleinen 
Gaben,  die  sich  natürlich  nach  dem  Salzgehalte  des  betreffenden  Bitter- 
wassers richten  und  nicht  zu  lange  Zeit  dauernd  gebraucht  werden 
sollen.  Von  den  kräftigen  Bitterwässern  ist  die  Dosis  mit  80—160  Gnu. 
zu  bestimmen.  Die  reizende  Einwirkung  der  Bitterwässer  auf  die  Schleim- 
haut des  Verdauungstractes  ist  oft  nicht  blos  eine  vom  hergehende, 
sondern  bleibt  auch  noch  nach  Entfernung  der  Salze  durch  ilie  Stuhl- 
entleerungen zurück,  so  dass  leicht  zu  Magen-  und  Darmkatarrhen 
Veranlassung  gegeben  wird.  Diese  Mineralwässer  werden  deshalb  nicht 
zu  einer  eigentlichen  systematischen  Cur  an  der  Quelle  selbst,  sondern 
nur  zum  Hausgebrauche  für  kurze  Zeit,  oder  als  Zusatz  zu  anderen 
Mineralwässern  benutzt,  um  die  purgirende  Wirkung  stärker  zu  erzielen. 
In  den  letzten  Jahren  sind  diese  Wässer  zu  einem  grossen  Export- 
artikel geworden. 

Die  Bitterwässer  linden  in  kleinen  Gaben  ihre  Anzeige,  ivo  es 
darauf  ankommt,  durch  einige  Zeit  anregend  auf  den  Darm  zn  wirken 
und  wo  man  die  Verabreichung  von  kohlensäurehaltigcn  Mineralwässern 
oder  Thermen  wegen  der  Erregung  des  Gefässsystems  fürchtet,  daher 
vorzüglich  bei  Äbdominalstasen  während  der  Gravidität,  sowie  bei 
bedeutender  Arteriosklerose  oder  wesentlichen  organiselien  Herz- 
fehlern. Grr»ssere  Gaben  von  Bitterwasser,  und  zwar  zum  einmaligen 
oder  nur  wenige  ^lale  wiederholten  Gebrauehe  finden  ihre  berechtigte 
Verordnung  und  Bevorzugung  vor  anderen  gleich talls  ekkoprotisch 
wirkenden  Mineralwässern  bei  mannigfidtigen  Zuständen,  in  denen  es 
sieh  um  eine  rasche  und  ausgiebige  Entleerung  des  Darmes  von  längere 
Zeit  zurtlckgehaltenen  Kothmassen,  um  Entferaung  von  Fremdkörpern, 
wie  Eingeweidewürmern,  Concrementen,  aus  dem  Intestinaltracte  handelt, 
ferner  wenn  man  behufs  Entlastung  einzelner  (Jrgane  von  Blntstasen 
oder  en tzündlichen  Processen,  wie  bei  G  e h  i  r u  h  y  p  e  r  ä  m  i  e.  .Meningitis. 
Pleuritis,  eine  ableitende  Wirkung  auf  den  Darm  erzielen  will.  Wenig 
zweckmässig  ersclieint  es,  die  Bitterwässer  durch  längere  Zeit  zu 
dem  Ziele  anzuwenden,  imi  darch  eine  raschere  Abfuhr  von  Nahrung:?- 
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stoftcn  bei  ungenügendem  Wiederersatze  dieser  Verluste  eine  Abnahme 
des  Körpergewichtes  und  Schwinden  des  übermHssig  angesammelten 
Körperfettes  herbeizuführen. 

Contraindicirt  ist  der  längere  Gelirauch  der  HitterwUsser  bei 
grosser  Reizbarkeit  des  Magens  und  Darmes,  bei  katarrhalischen  Aftec- 
tionen  der  Schleimhäute  des  Digestionstractes,  bei  Neigung  zu  Diarrhoen, 
bei  anämischen  oder  in  ihrer  Ernährung  heruntergekommenen  Individuen. 

In  Bitterwässern  herrscht  eine  grosse  Auswahl,  von  den  schwächeren 
<juellen,  die  sich  mehr  den  Kochsalzwässem  und  Glaubersalzwässem 
anreihen,  bis  zu  den  stärksten  concentrirten  Salzlösungen.  Die  bekann- 
teren derselben  sind: 

Schwefelsaures  Schwefels.  Ma(n><**iA 

Natron  in  1  Liter  Wasser 

Alap  in  Ungarn  mit 1914  Grm.  2-iK)  Gnu. 

Birmonsdorf  in  der  Schweiz 7*00  „  2200  r 

Badapester  (Ungarn)  Bitterwässer,  darunter : 

Hnnyadi  Janos 22*55  „  22H5  ^ 

Franz  Josef 23*18  „  2478  „ 

Victoria 33*51  „  2411)  r 

Friedrichshall  in  Sachsen-Meiningen    .    .  6*05  „  515  ^ 

Mergenthüim  in  Württemberg 6*67  „  5*43  , 

Ptillna  in  Böhmen 9*59  „  10*85  . 

rSaidschtitz  in  Böhmen 609  „  1096  - 

Schwefelwässer. 

Unter  die  Schwefelquellen  sind  jene  Mineralwässer  einzureihen, 
welche  als  constanten  normalen  Bestandtheil  eine  Schwefelverbindung, 
^nt\yeder  freien  Schwefelwasserstoff  und  Kohlenoxydsulfid  (eine  Kohlen- 
säure, in  welcher  ein  Atom  Sauerstoff  durch  Schwefel  vertrt^ti^n  ist) 
oder  ein  Schwefelmetall:  Schwefelnatrium,  Schwefelcalcium ,  Schwefel- 
magnesium, Schwefelkalium  oder  beide  zusammen  enthalten,  neben 
denen  die  anderen,  mehr  in  den  Hintergrund  tretenden  liestandtheile 
mannigfacher  Art,  oft  Erdsalze  und  Kochsalz,  sein  können.  Diese  Neben- 
bestandtheile  sind  es,  nach  denen  man  die  Schwefelwässer  in  lJnt(T- 
abtheilungen  bringt;  Schwefelkochsalzwässer,  mit  beträchtlichen 
Mengen  von  Chlomatrium,  alkalische  Schwefelquellen  mit  wesent- 
licher Beimengung  von  kohlensaurem  Natron,  Schwefelkalk  was  ser, 
welche  besonders  schwefelsauren  und  kohlensauren  Kalk  enthalten, 
Schwefelnatrium  Wässer  mit  wenigen  festen  Bestandtheilen .  den 
♦Schwefel  vorzugsweise  an  Natrium  gebunden.  Der  Gehalt  an  Schwefel 
schwankt  in  den  Quellen  dieser  Gruppe  von  0001  bis  009  in  1  Liter 
Wasser.  Manche  Schwefelthermen  enthalten  eine  eigenthtimliche  stick- 
stoffhaltige Substanz,  die  Baregine,  welche  aus  der  Zersetzung  einer 
dem  Thermalwasser  beigemengten  Conferve  hervorgeht. 

Die  pharmakodynamische  Wirkung  der  Schwefelwässer  beim 
Trinkgebrauche  beruht  zumeist  auf  der  Einwirkung  des  Schwefelwasser- 
stoffes auf  den  Stoffwechsel,  welche  allerdings  im  Allgemeinen  noch 
recht  wenig  aufgeklärt  und  in  ihrem  Effecte  bei  den  Schwefelwässem 
um  so  schwieriüjer  zu  beurtheilen  ist,  als  hier  der  Schwefelwasserstoff 
zumeist  mit  anderen  Gasen  gemischt  vorkommt,  namentlich  mit  Stick- 
stoff, Kohlenwasserstoff  und  Kohlensäure.  Man  nimmt  gewöhnlich  an. 
dass  der  Einfluss  des  Schwefelwasserstoffes  ein  den  Zerfall  der  Blut- 
ktigelchen  begtinstigender  sei,   dass  er  hauptsächlich  die  rückbildendc 


SchwefelvvUsser. 


15 


iSeiti'  der  Stoft'inetamorphoso  anregt'  und  auf  dio  Eniährong  vorlan^- 
sainend  wirke,  Km[)iris(*li  zeifrt  sich  beim  (iebrauehe  dvv  Schwetel- 
\v  iJsser  zu  l'niikciiren :  Aiireu:iing:  der  Drirmtliätigkeit,  Vermehran;:;  der 
(tallenseeretkin ,  dadureli  freiere  Blutbewegwi^  in  der  Pfortader  und 
Leber.  VermeliraDg  der  schwefelsaaren  Salze  im  Harne,  die  parallel 
mit  der  Vermebrung  des  Harnstot!es  gebt. 

Als  iDdicatioii  für  Trinkeuren  mit  Schwefel  wässern  gelten  dann»; 
Abdominale  Plethora  und  ibre  Koltcezustände ,  byperämische  Zu- 
jitlinde  der  Leber,  ebroniscbe  Katarrhe  der  Bronchien,  des  Larynx 
und  Pharynx,  insofeme  sie  mit  Störungen  der  Bluteirculation  im  Unter- 
leibe  in  Verbindung  sind,  ebronisehc  MetalHntoxieationen,  be- 
sonders Mereurialvergiftiuig,  Syphilis,  in  letzterer  Beziehung  ist  zu 
bemerken,  dass  das  rasche  Durchdrangen  werden  iler  Gewebe  von  dem 
im  Magen darnieanal  aufgenommenen  Schwefel wasserstotf  eine  Lösung 
von  Metallalbuminaten  nnd  ElimiDirnng  der  metallischen  Moleeille  durch 
die  Leber  in  den  Harn  nicht  unwahrscheinlich  macht,  dass  aber  die 
früher  so  sehr  Ijetonte  speeilische  Wirkung  der  Schwefelwässer  gegen 
Syphilis  oder  ihre  Fähigkeit,  latente  Syphilis  wieder  sichtbar  zu  niaehen. 
und  somit  ihr  diagnostischer  W'erth  für  zweifelhafte  Falle  sieh  jetzt 
nicht  mehr  aufrecht  halten  lässt.  Der  innere  (iehraneh  der  Schwefel- 
wiisser  bei  Syphilis  hat  nichts  vor  den  Trinkeuren  mit  Olaubersalz- 
witssem  oder  Koehsalzwässem  voraus,  welche  gleichfalls  die  Aus- 
scheidungen anre«;en  und  den  SJolTweehsel  fr^rdern. 

IVmtraindicirt  ist  die  Trinkcur  mit  Schwt^fehvässem  bei  Individuen, 
deren  X'erdanungsthatigkeit  sehr  darnicderliegt  oder  die  hochgradig 
aniimisch  sind. 

Zum  Trinken  werden  die  Sehwefelwässer  entweder  rein  oder  ge- 
miseht  mit  Jlilch .  Molken.  Bittenvasser .  abführenden  Salzen,  Hafer- 
sehleini  imd  Uununisyrup,  meist  Mor^rens  nilchlem  getrunken.  Die  Dosis 
[jetriigt  läO  bis  120ü  Orm.  Mit  dem  Trinken  verbindet  man  an  manchen 
Schwefelquellen  die  Inhalation  des  Wa.ssers,  wodurch  auf  der  Sehleiin- 
haut  des  Bespirationstractes  vermehrte  Secretion,  Auflockening  des  (ie- 
webes.  Epithclialalistossung  bewirkt  wird,  ein  Etleet,  welcher  bei  chro- 
nischen Katunhen  der  Athmungsorgane  zur  A'erwertbung  gelangt. 
Originell  sind  die  Inhalationen  in  ilen  Fnmaroli  von  Puzzuoli  bei 
Neapel,  wo  die  Solfatara,  der  Krater  eines  halberlosehenen  Vuicans. 
welchem  Schweteldämpfe  entströmen,  zur  Einathmung  der  letzteren 
benützt  wird. 

Jüngst  hat  //.  Schuh  betont,  dass  die  therapeutische  Anwendung 
des  SchwefelwasserstofTes  gleichbedeutend  mit  der  Anwendung  äusserst 
fein  vertheilten  Schwefels  ist .  und  dass  der  Schwefel  unter  gewissen 
Bedingungen,  wobei  die  Anwesenheit  alkalisch  reagirender  Stoffe  noch 
eine  wesentliche  Holle  spielt,  im  Stande  ist,  ak  Sauerstotltibertriigcr  zu 
wirken  und  mithin  bestimmte  tJxydationBvorgänge  in  ihrer  Energie 
wesentlich  zu  steigern.  Der  Schwefel  sei  möglicherweise  berufen .  die 
intramolecnlare  Verbreim  ung  des  Ei  weisses  überhaupt  erst  zu  ermög- 
lichen und  zu  der  für  die  Unterhaltung  der  Lebensvorgänge  nothwendigcn 
Menge  zu  steigern.  So  wie  liekanntermassen  das  Eisen  im  Blutfarlt- 
stotfc  die  Hauptrolle  in  der  schliesslichen  \'ermittlung  des  Saucrstotlzn- 
trittcs  zu  den  Geweben  spielt,  so  könne  deui  Scdn^efel  eine  gleiche  Ib»- 
deutung   für   den   Saucrstollumsaiz    im   Protoplasma   selbst   eingeräumt 
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die    festen    Sahstanzeii    imd    der    Harnstotf'gehalt    des    Ilarnes 


lM!8itzeii  /nmeist  grossen  Keiehthimi  an  Kolileusäure.  Vor\vie;ü:end  sind 
sie  kalte  VMisser,  nur  vereinzelt  finden  sieh  in  Lngarn.  Frankreielj  und 
Ku^sland  Eisenthermen.  Entsprechend  der  seit  Altersher  Uekannteo  Wir- 
kung des  Eisens  auf  das  Bkt  haben  die  Versuche  von  läiui, 
A'/>c/f,  Scherpf  als  eonstantes  Resultat  des  inehrwuehentliehen  inneren 
Oebrauehes  von  kohlensauren  Eisenwässern  Vermehrung:  der  Zahl 
der  rothen  lilutkorperehen .  Steig'erunt;^  des  Hänin^loliin^ehaltes  des 
Blutes,  Zunabnie  des  Kiirper^a'wichtes  ergeben.  Die  leichteren  Grade 
von  Hypot^lohulie,  vielleicht  liis  zu  20%  IJlutkürperchenvprlust,  werden 
gewöhnlich  nach  einigen  Wochen  Stahhvassergelu'aueh  rasch  und  voll- 
kommen l>eseiiigt.  Fitr  die  schwereren  Foniien  er^nlit  sich  innerhalb 
einer  solchen  Curperiode  eine  durcbsuliniüliche  Zunahme  der  rothen 
lihitkrtrperchen  um  1-  If)  Millionen  mit  bleibendem  Werthe.  Ferner 
wurde  Vermehrung  der  Harnstortausscheidung,  ErhJUiung  ih^r  rnlstre<pienz 
und  Steigerung  der  Körpertemjjeratur  um  ^A,— l"C,  nach  einer  vier- 
his  seehswochentlichen  Trinkcur  mit  Eisenwässern  constatirt.  Du  hei 
wird  der  Appetit  angeregt,  der  Blutdnick  erhliht,  allgemeines  Wolil- 
behagen  cni(d'unden,  die  Thätigkeit  des  Darnieanales  mudiHeirt,  imleni 
Stiildverstopfung  auftritt,  die  Menge  des  Ilarnes  vermindert .  die  Aei 
dität 
vermehrt. 

Daraus  ergibt  sich  im  Allgemeinen  die  den  Stoffwechsel  and  die 
Kintbildung  Hirdemde  Eigenschaft  der  Eisenwässer,  welche  diu'ch  die 
neben  dem  Eisen  enthaltenen  Bestandtheile  verschiedene  Modification 
erfährt.  So  ist  dem  Keichthum  an  freier  Kohlensäure  eine  Anregung 
der  Magenbewegung  und  Darmperistaltik ,  sowie  den  kleinen  Mengen 
von  Chlornatrium,  kohlensaurem  Natron  und  schwefelsaurem  Natron  ein 
günstiger  EinÜuss  auf  die  Digestion  zuzuschreiben.  Ein  länger  fort- 
gesetzbT  (Ö-  12  \\'oehen)  Gel)rauch  der  Ei^enwässer,  sei  es  an  der 
Quelle  oder  im  versendeten  Zustande,  ist  notlnvendig,  um  eine  wesent- 
liche Veränderung  der  Blutbeschatlenhcit  und  die  davon  abhängigen 
Folgen  zu  erzielen.  Die  Menge  des  zu  einer  Triukenr  verwendeten 
Stahlwassers  soll  auf  mehrere  Gaben  des  Tages  vertheilt  werden,  im 
Ganzen  40U  800  (^rm.  betragen.  Sehr  zweckmässig  ist  es.  das  Eisen- 
wasser auch  wälircn*!  der  Hauptmahlzeit  trinken  zu  lassen,  weil 
die  reichliche  Ahs*milerung  des  Magensaftes  während  des  Essens  oder 
unmittelbar  nach  dem  l^iSsen  fllr  die  Resorption  des  Eisens  von 
Wichtigkeit  ist. 

Als  allgemeine  Indicationen  ftlr  die  Trinkcur  mit  Stahlwässern 
sind  anzufahren:  Oligämie,  sowohl  die  primäre  Form  als  solche,  die 
v(»ri  Erkrankungen  verschiedener  Art  abhängig,  Chlorose.  Anämie 
nach  Malaria,  bei  protrahirter  Reconvalescenz  nach  schweren  acuten 
Kranklieiten,  nach  langer  Lactation,  nach  anhaltender  grosser  körper- 
licher und  geistiger  Feheranstrengung ,  chronische  Krankheiten  des 
Nervensystems  mit  Anämie  verbunden,  Erkrankimgen  des  Sexual- 
systems des  Mannes  mit  dem  lliarakter  der  Schwäche,  chronisrdie 
Krankheiten  des  weiblichen  Genitale.  Contraindicirt  sind  solche  Tririk- 
curen  bei  allen  febrilen  Zuständen,  hei  llerzkrankheiteu  mit  Compen- 
sationsstönuigen,  bei  Arteriosklerose,  endlich  hei  Individuen,  wo  der 
Verdacht  auf  Phthise  berechtigt  ist  oder  diese  sich  gar  nachweisen  lässt 
und  Hämoptoe  vorhamlen  ist. 

All^f'^mtin«'  TherftM»«  It.  ^ 


Eisenwuser. 


19 


üi^li(*he  (litbe  von  öOl*  Hrm.,   ht'i  Kintlern  300  (.Irin,   »Solclie   cicbwefel- 
saure  EiseruvHsser  sind: 

In  1  lUlcr  WiuMFr 

Alexisbud  im   Harze,  Freandscliflt^mjuellf  mit  .  .  (.1  046  Grm. 

Mitterbad  in  Tirol  mit 050      „ 

Mnäkaa  in  Preasacn,  TrinkqQellle  mit  .  .  Ü*17      „ 

Parad  in   Un^m,  HeleoeDqtielle  mit    .  .  (höS      ^ 

Ratzes  in  Tirol  mit .  nUB      „ 

Ronut^by  in  Schweden,   nt^iie  Qm-IU-  mit ll2fJ 

lle^nKle^e^  therapeutischen  Werth  f(ir  Trinkcuren  haben  Jene 
^lii:eraJwäsi=er  dieser  Giuppe.  -welehe  sieh  durch  einen  simohl  absolut 
als  relativ  in  Bezu^  iiuf  die  ültrigen  Bestandtlieile  hervorragenden 
Arsen^ehalt  unszeiehnen  und  deshalb  ids  Arsenwasser  hezeiehnet 
werden,  llien  tritt  zn  dem  Einflüsse  des  Eisens  ancb  Blutliildimg  und 
7n  der  Einwirkung^  des  Eisensultals  als  Adstnng:ens  und  nesintieiens 
nofii  die  lieeinflussiing  des  Gesauinits!ofl*wechse!s  wie  einzelner  Orj^ane 
dni'eh  den  Arsengeliraueh  in  kleinen  Dosen  hinzu.  In  dieser  letzteren 
lieziehnng  ist  auf  die,  allerdiriti:s  nieht  ganz  sieher  lest  gestellte  Ver- 
mintlei-ung  des  EiweisszertVilles  und  Ueräbsetzuiig  der  Erregung  der 
llerzganglien.  sowie  auf  den  Etleet  der  gesteigerten  Esslust,  der  ver- 
niehrtcü  Uarnjperistahik,  der  erleichterten  liewegungstahigkeit,  des  er- 
Inditeu  allgemeinen  Empfindens  von  \\'ohlbphagen ,  der  zunehniendcn 
Knrperflllle  hinzuweisen. 

Es  hissen  sieh  danmi  als  Indieationen  tUr  den  euniiässigen  Trlnk- 
ge brauch  d er  A  rsenw asser  ange hen  r  t  >  I  i  g  ä  ni  i  s c  li  e  Zust finde  und  Chlo- 
rose, besonders  wenn  sie  mit  wesentlicher  Abmagerung  einhergehen, 
die  bei  anämischen  und  leukäniischt*n  Individuen  auftretenden  Lymph- 
drüsentunioren,  chronische  Maiariaerkrnnkuug  mit  grossem  Verfall 
der  Kritlte  und  Erniihrung,  gegen  den  die  lange  Zeit  angewendete 
(liininbehandhiiig  seliou  versagt,  endlich  eine  Reihe  von  Nerven- 
krankheiten, welche  in  anändsch-chlorotischer  Blutheschattenheit  be- 
gründet sind,  so  ritorea,  Neuralgien  mannigfacher  Lncalisirung. 

Die  Arscnwäster  werden  zumeist  in  versendetem  Zustande,  zu- 
weilen auch  an  Ort  und  Stelle  gebraucht.  Man  begännt  mit  1  —  2  Ess- 
h'lthdn  voll  täglich  und  sieigt  Ijis  zu  4 — 6  Essloti'eln  je  nach  der  Stärke 
des  Arsemvassers,  bei  Kindern  die  Hälfte.  Man  darf  das  Arsenwasser 
nieht  nüelitern  trinken  hissen,  am  besten  nach  den  Hauptmahlzeiten, 
und  zwar  gennscht  mit  Malaga,  Kothwein  oder  Milch,  Seherswasser 
u.  s.  w.  Soliald  Intoxieationserscheinungen,  wie  Sehlundschmerzen,  Con- 
jiineti\itis ,  Aiipetitstiirungen.  Druck  in  der  Magengegend,  auftreten, 
muss  man  das  Trinken  des  Arsenwassers  aussetzen  oder  mindestens  in 
der  Dosis  zurtickgehen. 

Die  kräftigsten  Arsenwässer  sind: 


In  1  Liter 
WiLHcr 
Grmnmn 

1  ^1  hwelfilaaoms  Eistfnoiydiil  2*n6 

t  Arsenige  Sfture    .    .    .   •.  00029 

fc:n,i^:-a  |  8chwefelsanres  Eisenoxvdul  3  03 

^"*^^^^     ^     .     - I  Ar..nsäurt.  ......  01 158 

Schwefelsaures  Eisenoxydal  0*373 

Arseuigsäureanliydrid     .     .  U  (ÄJ61 

Auch  die  Eugenquelle  in  Cudowa  und  das  Wasser  von  Lausigk 

haben    heraerkenswerthen    Arsengehalt;    erstere    0*0025    arsenigsauren 
Natrons,  letzteres  OlNJOl  arseniger  Säure. 
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Levico  in  Stidtirol,  Starkwa^seni welle 

Boncegno  in 

Srebrenica  in  Bosnien,  Guberrioelle 
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der  ilt^n  <Jiiellori  enti^tri'iiierKh'ii  (iiise  stiitt.  Die  rei/jnih1iTii<le  W  irkun«^ 
dieser  Iiihalntioiieii  wird  durch  die  .Saturation  der  Lul't  mit  Wasser^as, 
sowie  diireli  Vcniiinderunf,^  des  Sauerstofles  infolge  dessen  Verdräiig:aiig 
durch  St  iekstotl"  hegründel. 

Versendete  und  künstliche  Mineralwässer. 

SHinmtliehe  zum  Trink^ehrauehe  Uenützten  Minenihvässer  werden, 
wie  Ijereits  erwiihut,  entweder  an  l»rt  und  SteHe  oder  in  versendetem 
Zustande  hiiuslieh  benutzt.  Manche  dieser  Mineralwässer,  z.  11  die 
Bitterwasser,  erleiden  in  ihrer  eheniisehen  ZusaHinienselzung  beim  Ver- 
sandte keine  \'eriinderuii^ ,  auch  wenn  sie  noch  so  j)ri!üitiv  in  die 
Otasse  gefüllt  werden,  Ijci  vielen  anderen  kann  nor  durch  eine  minutiös 
sorgfälti;i-e  Füllung  eine  Zersetzung  verhiitet  werden.  I*ie  Säuerlinge, 
die  Eisenwässer  und  Sehw efelwässer  werden  infolge  der  \ersendung 
zumeist  verändert  und  es  ist  keines  derselben  im  versendeten  Zustande 
dem  an  der  <Juellc  selbst  unmittelljar  geschoptlen  und  getrunkenen 
Wasser  vollkommen  gleich  und  ebenso  wirksam. 

Die  gasfcirmigen  Bestandfheile  der  Mineralwässer,  die  Kohlensäure 
und  der  Sehwcfehvasserstutl"  gelieu  iiurch  den  nie  ganz  luftdichten  Ver- 
schluss der  Gefässe  wenigstens  theihveise  infolge  von  Dilfusion  verloren, 
atmosphärische  Luft  tritt  ein  und  bringt  Zersetzung  hei-vor.  liei  den 
versendeten  Eisenwässern  bleibt  beim  Kntweiehen  der  Kohlensäure 
das  einfache  kohlensaure  Eisenoxydul  nicht  mehr  gehest.  Der  SanerstolT 
der  atmosphärischen  Luft  wirkt  oxydirend  ein ,  es  bildet  sich  Eisen- 
oxydhydrat,  welches  Niederschläge  darstellt,  die  anfangs  dunkelbraun 
sind  und  später  immer  lichter  weiss  werden.  Das  Eisenoxydul,  das  in 
den  Mineralwässern  enthalten  ist,  hat  übrigens  eine  sitlche  Verwandt- 
schaft zum  Saoerstotfe,  dass  es  selbst  seinem  eigenen  Hydratwasser 
denselben  entzieht  und  sich  in  Eisenoxyd  verwandelt,  daher  geht  auch 
hei  der  sorgfältigsten  Füllung  ein  Theil  des  Eisengehaltes  verloren. 
Wenn  in  dem  Eisen w asser  zugleich  schwefelsaure  Salze  enthalten  sind, 
so  erfolgt  bei  iJcriihrung  mit  organischen  Substanzen,  z.  B,  Theilen  des 
Korkst<ipsels,  gleichfalls  Ausscheidung  des  kolilensauren  Eisenoxyduls, 
und  zwar  als  Schwefelkies.  Bei  den  versendeten  Schwefel  wässern 
tritt  durch  Luftzutritt  leicht  eine  Zersetzung  des  in  ihnen  enthaltenen 
Kolileuoxysultids  in  Schwefel wasserstotf  und  Kohlensäure  ein.  Das  ver- 
sandte Seh wefelw asser  wird  daher  diese  beiden  Bestandtlieile  enthalten. 
Es  ist  aber  ein  grosser  rnterschied  in  der  \\'irkung,  ob  nur  der  Sehwefel- 
wvasserstotf  oder  in  der  Verbindung  mit  dem  Kohlenoxyd  ticm  t  Organis- 
mus einverleiht  und  erst  innerhalb  desselben  abgespalten  wird,  weil  in 
statu  naseendi  eine  viel  stärkere  Einwirkung  auf  das  Hämoglobin  des 
Blutes  eintritt. 

Eine  zweckmässige  Ftlllung  der  Mineralwässer  bewirkt,  dass  alle 
diese  \'erilndcruog<'u  nur  sehr  langsam  von  statten  gehen  und  die  Wässer 
daher  verhiiltnissmässig  lange  ihren  Weith  behalten.  Aufgabe  einer 
zwecken tsprcidienden  Fällung  ist  vor  Allem  die  luitfertiung  der  atmo- 
spbärischeu  Luft  aus  dem  Flasehenraumc  und  dann  ein  guter  luftdichter 
Verschluss  des  (ietasses,  in  welchem  das  Wasser  zur  Versendung  gelangt. 
Es  ist  ferner  darauf  zu  sehen,  dass  die  Mineralwässer  so  bakterienfrei 
oder  -arm,  wie  sie  an  der  tjuelle  entspringen,  auch  bei  der  Versendmig 
hleiben.    und    dazu   ist    urtthig.    dass   die   zur    Benützung   gelangenden 
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ViTweiiilot  winK  unterselieide  ich  folgende  Arten  von  Minenillirideni ; 
Akralotliernialbitder.  Siiueiiin;ir«ltHder.  a  l  kali>ehe  Thermal- 
bäder, Koeli^alzhiider,  iSoolbihler,  Selivvet'elhäder.  Slahi- 
biider,  Vitriulbiider.  Kalktberm al  liäder.  ilann  troekeiH-  (tlis- 
biider  ridt  kobleusaiireni  Gase  und  SehwetVhvaÄserstot!',  Miueral- 
\vasserdaui|)>fbader  und  die  fest-flüssigen  Mineralmoor-  und 
SchlaininUiider. 

Auch  liier  haben  wir,  wie  bei  den  Trinkeuri'n .  vorerst  ein  allen 
Mineralbiidern  ^^eineiiisanies  Moment  zu  lietrarliten,  das  ist  die  äussere 
Anwendini«j:  des  Wassers  in  seineu  verseliiedonen  Wärmegrailen.  ver- 
schiedenen Formen  und  versehiedrner  Dauer. 

Der  thermische  Etfeet  ist  die  wiehtig^te  Fundamental wirkunrr 
des  Hades  und  die  Temiieratnr  des  Bailewassers  das  ein«z:reifendste 
Moment  si'iaiT  Wirksauikeji.  Ihireh  die  lladteniperatur  wird  die  wärme- 
regidirende  lhäti«!:keit  iU'>^  llautorji:anes  beeinHiisst .  die  Wannealt*,'abe 
^estei.trert  dder  J>eschrankt,  die  \Värnie|»rculuetifin  des  Kurpers  venuelirt 
oder  \enuiiidert,  ein  miiebtiger  Heiz  auf  die  perijdierisebeD  Nerven- 
zpIIi'u  geül*t.  d*-r  dureb  Furtleitun»!:  oder  Retiex  die  fjesaiiunten  Inner- 
vation svor;^än;^e  beeinfiusst  und  endlich  die  Oxydatinn  der  Uewebs- 
eleniente  und  den  ganxen  Stoffwechsel  wesentUeh  verändert. 

Von  der  Ansiebt  ausgebend .  dass  danun  die  nornnile  Körper- 
temperatur von  ;ir>  -H7'H\  der  wiebligste  Massstab  fiir  HeunheilunjLr  des 
thenuisehen  FJfcetes  der  Hader  ist.  halie  ich  diese,  statt  wie  früher  übÜeli, 
nach  dt'U  Tenipcraturscalen  kühl,  lau^  warm,  heiss  ö.  s,  w.  zu  liexeichnen, 
in  drei  (Jruppen  ^^etheilt.  nämlieh :  imlifferent  warme  Hader  ;>4  bis 
Hr»"!'.,  wärmeentziehende  Ha  der  unter  ;'J4'M\,  wärmest  ei  gern  de 
Bäder  über  'i&i\  her  (Iruudj^edanke  ist  dabei,  dass  Bäder,  welche 
in  ilirer  'J  emperatiir  nicht  wesentlieh  von  der  m>rmah;n  Kttrperlemperatur 
abweichen,  nahezu  als  neutral,  inditferent,  weder  Wärnieent/jebun^'. 
not*li  Wärnn^zufuhr  bewirkend  bczciehaet  werden  können,  während  die 
Bäder,  deren  Temperatur  bedeutend  unter  jener  der  normalen  Knrperwärme 
bleibi.  als  wärmeentziehend  betrachtet  werden  müssen  und  wiederum 
Bäder  mit  einer  höheren  Temperatur  als  der  mittleren  Körperwärme  den 
Namen  von  warraesteigernden  Bädern  rechtfertigten. 

Indifferent  warme  Bäder  mit  einem  der  Körpertemperatur  nahe- 
kommi'ndenWärme^^radc.  hei  nicht  zu  btn;;er  Dauer,  etwa  IT»  -jr*  Minuten, 
und  in  di'r  Weise  angewendet,  dass  liie  Hadetemperatur  durch  lH>tiin- 
di^en  ZuÜuss  ^eei^net  repdirteu  Wassers  auf  ^'Iciehem  (irade  erlialten 
wird,  sind  conservirende  Hader.  welcit<\  ohne  die  rc^iilatoriscben  Ajipa- 
rate  der  Würmeprnduction  zu  vermehrter  Thätigkeit  anzure«ren.  den 
Körper  vor  \\  iirnicai>'j:ahe  schützen.  Ilire  Temtieratnrwirknn«;  bescbriinkt 
sich  Idus  auf  das  [»eripherische  Nervensysteia  und  in  einem  so  geriu*;en 
Orade.  da>s  eine  FiirlpHanzuntc  dieser  Frimärwirkunjr  auf  das  Central- 
nervensystem  untl  von  da  aus  auf  Circnlutions-  und  H<\<pirationsor^'ane 
niebt  zu  bemerken  ist.  Es  bleibt  in  solchem  Hade  nicht  nur  die  Körper- 
temperatur des  Badenden  constant  die  normale,  sondern  es  betrafen 
aueh  die  an  das  Badewasser  abf^'c^cebenen  Wärmemcujren  ebenso  viel 
als  in  der  t^leichen  Zeil  beim  p'wöhnliclu'n  .Vnfenthalle  in  dtr  [.nt't. 
Der  thermische  Etfci^t  eines  solchen  Hades  i>t  p^leicb  Xnlb  Herzactitm. 
Puls.  Bhitdruck  und  [{espiration  bh;iben  in  diesem  tluTmiseh  iuditTerenten 
Bade  unverändert. 
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Stirn  Einstellen  in  das  wärmest^i^emde  Bad  erfolgt  aach  kurzer 
iehtmg  der  Haatgefisse  eine  Ersichlafiimg  derselben  mit  ver- 
mdf^r  Riitbe  mal  Tur^eseenz  der  Haat,  mxde  Anrei^on^  der  Haot- 
seortion,  Steiort^nin;^  der  Waeserrerdtinsttin«:  von  clor  Hant  aus.  Diese 
Bld^  uirken  ferner  auf  ilie  Hautsensiliüität  verändernd  ein,  indem  sie 
den  4Jrt-  uud  Dmck^inn,  das  RaabigkeitsgefuhU  die  ?>chiuerzeQj]i(indiing 
und  elektroeutane  Seng^ibilität  verfein«m,  den  Temperatursinn.  den 
MiKkekinn  und  die  elektrische  Mnskelerre^barkeit  al>>tumpfon.  l>areli 
di*^  venuebrte  Blutanhfiufung^  in  der  Hunt  wird  eine  venninderte  Ilinr- 
meiifc«^  in  den  inneren  Organen  jregeniiljer  dein  lihitreielithume  der  periphe- 
rischen Getässe  zurückbleiben.  Diese  (^tassersehlaflüng  dauert  nt»eh 
längere  Zeit  naeh  dem  Bade  an.  Die  rotben  BIutkr»rperehen  nehmen  an 
Zahl  ab.  Der  Kinfluüis  auf  die  Blutcireulation  gibt  sieh  aueh  durch  Stei^yermig 
der  Pulsfrequenz  kund,  welche  parallel  mit  der  Erhöhung  der  Korper- 
tenif^eratur  geht  und  im  Bade  von  Hb— 39"  C.  und  10—15  Minuten  Daner 
etwa  12  biß  14  Schläge  in  der  Minute  l>eträgt,  dabei  wird  der  Puls 
voUer  und  grösser.  Sphygmographisdi  hat  Ki^ch  in  dem  2Ö  Minuten 
dauernden  Wasserbade  von  39«  C.  nachgewiesen,  dass  die  Pulwurve 
durch  den  hohen  und  steilen  aufsteigenden  Curvenschenkel  durch  ein 
<Jr<»sHerwerden  und  Tieferrtieken  der  Rückstosselevation  uud  üln^rliaupt 
durch  Annäherung  der  ganzen  l^lsfonu  an  den  Dikroti^^mus  ausgezeichnet 
ist;  der  Blutdruck  ist  vermindert,  die  AtheniiTe«(uenz  ist  im  wäniiestei- 
gemden  Bade  vermehrt.  Mit  der  vermehrten  Körpenvänne  und  Atbniungs- 
frequenz  geht  eine  vermehrte  Kohlensliureausscheidung  und  Sanerstoffauf- 
nahiue  einher,  die  sich  parallel  mit  den  höheren  Wäniiegraden  des  Bade- 
wassers fiteigert.  Die  Haniausschcidung  ist  nach  wärmcsteigemden  P>ädem 
venuehrt.  l»ei  sehr  heissen  Bädern  aber,  welche  die  iSchweissabsonderung 
wesentlich  steigern,  vermindert.  Nach  neueren  Untensuchungen  findet  die 
trüber  angenommene  Steigerung  des  Eiweisszerfalles  im  heissen  Bade 
nicht  statt»    die  Harn bei^tandtb eile    werden   nicht    wetientlieh    verändert. 

Die  \Mrkung  der  wRrmesteigemden  Liader  lässt  f^ich  also  im  All- 
genieiiien  iherapeutisch  verwerthen.  um  durch  Steigerung  des  Blutreich- 
thiiiries  und  des  Turgors  der  Haut  die  culane  Persfiiration  zu  steigern, 
durch  Einleitung  von  Hyperämie  in  den  peripherischen  (reljilden  die 
Blut  Oberfüllung  innerer  (Irgane  zu  entlasten,  durch  veränderte  BhUver- 
tlj*'ilinjg  die  Secretionen  und  feineren  StoflSvechselvurgiinjire  zu  beeintiussen, 
die  Kes<irj)tion  anzuregen.  Die  Beeinflussung  der  Nerven  durch  die  wiinue- 
steigern rlen  leider  von  nicht  hobeni  Grade  vermag  auf  erregte  sensible 
Nerven,  sowie  auf  krankhafte  Contractionen  willkürlicher  und  unwill- 
kürlicher Muskeln  beruhigend  einzuwirken,  hingegen  bei  Bädern  von 
sehr  lioher  Teniperatnr  eine  iiiiieblige  therniische  Heizung  der  sensiblen 
Ihiiitnerven  zu  iilten.  welche  auf  <lie  Nerveneentra  nnd  reflectorisch  auf 
die  nintüHselien  N«Tven  sicli  durch  Auslosung  starker  Energiebethätigung 
kimd  giljt. 

Die  wärnieentzi  eh  enden  Hader  von  einer  Temperatur  unter 
34 *•  C.  beeintlussen  die  Körperwänue  in  der  Weise,  dass,  so  lange  das 
Bad  nur  müssig  niedrige  Tcmijeratnr  (bis  20*rr^  C)  hat  und  während 
massiger  Dauer  (bis  zu  21*  Minuten)  angewendet  wird,  die  Temperatur 
im  Inuern  des  Ki»rjiers  iiii  Bade  nicht  sinkt,  sondern  erst  später  ein 
Zeitratnn  tblgt,  wo  die  K<ir|»erteuiperatur  niedriger  ist  als  vor  dem  Bade 
—  die  primäre  Nachwirkung  --,  aufweiche  Abkühlung  dann  eine  gering 
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Badecuren  mit  Miaeralwassern. 

mittpUiur  iiai^h  cirm  wünueentzioliendfii  Bade  oder  kur/e  Zeit  uneli  dem- 
selben oft.  jedoch  nur  vortlliergehend,  gesteigert ;  doeli  ist  die  :?4st(indi;s:e 
llarninen^e  niebt  wesentlieli  l»eeinflasst.  das  s^peritiselie  Gewicht  drs 
natdi  solehein  Üade  entleerteu  Harnes  ist  hänti^^  etwas  gerin^irer. 

Wt^seatljeli  heaehtenswerth  ist  der  je  uaeh  tlein  Teuijieraturgrade 
des  kalten  Hades  mehr  oder  minder  mächtige  Reiz  auf  ilic  i?ensil>leu 
Nerven,  der  sich  auf  das  Centralnervensysteni  and  die  motorischen 
Nerven  fortpftaiizt,  Ira  Allgemeinen  liisst  sieh  die  Wirkung  des  wärme- 
entzitdipndcn  Ilatlcs  als  «'xeittrend  liezeichnen.  es  ülit  einen  erfrisehendtn 
Kindrack.  erzeugt  das  Gefühl  des  Wohlbehagens,  regt  zu  Xlaskellje- 
wegungen  an  und  fiirdert  die  Xabrungsauthalimc.  Hei  längerer  Dauer 
des  kalten  Bades  wirkt. dieses  ermüdend  und  sehlafmachend.  Es  wirkt 
ferner  rettectoriseh  auf  die  peristaltischen  Bewegungen  des  Darmes,  der 
^luseulatur  der  Harnblase,  der  Galleiiwege  n.  s/w.  Auch  der  Tastsinn 
und  Temperatursinn  werden  durch  das  kalte  Bad  heeinttusst,  der  ei-stere 
nach  Sfohiiknjf  abgestumpft,  der  Tcmperatnrsinn  verfeinert. 

Im  Allgemeinen  kann  man  das  wänneentziebende  Bad  als  ein 
antifebriles  Mittel  bezeichnen,  welches  die  KJirpertentperatur  beträehtlieh 
herabzusetzen  venuag,  ferner  als  ein  Reizmittel  für  die  sensiblen  und 
retleetoriseb  für  die  motorischen  Nerven,  endlich  als  ein  Mittel,  das 
eine  X'eriiutleriing  in  der  Blurcireulation  nach  Ifestinimten  Zielen  herbei- 
führen kann. 

Nächst  der  Teniijeratnr  ist  als  genieinsaines  Moment  der  ver- 
sehiedenen  Häderarten  die  Dauer  des  Hades  und  die  mechanische 
Potenz  der  Ha  de  form  hervorzuheben. 

Bezüglich  der  Daner  ist  bereits  die  DitVerenz  der  Wirkang  bei 
wärmesteigcrnden  und  wjirnu'cntzielienden  Bädern  erwähnt  worden,  je 
nachdem  dieselben  kürzer  oder  länger  zur  Anwendung  kommen.  Im 
Allgemeinen  werden  die  dit^erenten  Bäder  in  einer  Dauer  von  Ij  bis 
*Jä  Minuten  gebranelit,  bei  sehr  heissen  oder  sehr  kalten  Bädern  ist  diese 
Dauer  eine  bedeutend  kürzere.  Specielle  Wirkungen  sucht  man  durch 
sehr  lange  dauernde,  wie  ich  sie  bezeichne,  prolongirtc  Bäder  von 
inditl'erent  warmer  Temperatin-  zu  erzielen.  Solehe  Bäder  liriugen  an 
der  Haut  ein  Aufquellen  der  Eiiidennis,  sowie  eine  Quellung  der  Haut- 
nervenemligungen  hervor,  webdie  nach  neueren  physiologisclu'n  (nter- 
suchungen  den  beruhigenden  Eintiuss  der  liäder  zustande  bringt.  Durch 
die  stete  gleiehmässige  Einwirkung  der  gelinden  Wärmegrade  wird  alter 
auch  eim*  fonge^stion  in  den  peripherischen  (befassen  herbeigeführt, 
welche  eine  Aldeitung  von  den  Centralorganeii  bewirkt,  Solehe  prolon- 
girtc Bäder  kfinncn  durch  viele  Stunden  genommen  werden,  ohn»*  eine 
wesentliche  Veränderung  des  l'nlses,  der  Respiranon.  der  Kr»rperwärmc. 
der  llarnaussrbeidiing  zu  veranlassen.  Sie  sind  »laruni  ein  vorzügliches 
Mittel  Ijei  Hyperästhesien  und  lly  |>erk  inesen.  bei  Neuralgien, 
Hypochondrie.  Hysterie,  psychischen  Krregungszuständen. 
bei  Exsudaten  der  (Jelenke.  Muskeln  imd  Knochen.  Itei  Serophnhise, 
Syphilis,  bei  hartnäckigen  Oedcmen  infolge  von  Herz-  und  Nieren- 
krankliciten.  endlich  bei  acuten  und  ciironischen  Hautkrankheiten. 
l)Ci  Verbrnnnungi'B  und  schwer  heilenden  Geseh  wären  lUid  VVundrn. 

Der  mcehanisehe  Effect  kommt  bei  den  Bädern  durch  tlie  ver- 
schiedene Form  der  Anwendung,  durch  steten  Zu-  und  Ahtluss  des 
Hadewassers,  wellenförmige  Bewegung  desselben,  sowie  durch  die  ver- 
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Der  c*lie  Uli  seht'  H.'intrt'iz  ^cht  in  tlen  Miucralbädfrn  vorzugsweise 
von  drn  in  ihnen  entlialterion  Gasen  und  Hücbti^cn  or^^aniscben  .Sul)- 
stanzen  aus,  docli  sind  auch  die  testen  riestandtheile  des  Mineralwassers 
nicht  j^anz  ohne  EinHuss.  In  den  Säuerliügsbädern  und  I^isenbädeni 
wirkt  der  Hautreiz  der  Kohlensäure,  in  den  .Schwefelbädern  der  Reiz 
des  »S^-hwefelwasserstoffes,  in  den  Moorbildern  jener  der  Anieisensiiure, 
in  den  Fichtennadelbädern  der  Keiz  des  Terpentin^ebaltes,  in  den  S<mi1- 
baderii  wie  Seebadern  die  ätzende  Wirkunjj  des  Kochsalzes  und  der 
Mbn;^en  rhb)r\'erbiiidun*4en  anf  die  Haut,  I*ieser  ehemisehe  Jlautrriz, 
welcher  durcli  den  <las-  und  Salz^i^ehaU  der  Mineralblider  in  mäcliti^rer 
Weise  alls^'"eül^t  wird»  vernia^r  durch  refleetonsche  Stei^erunt;:  des  StotT- 
anisatzes  beträchtliche  Wirkim^eii  auf  diesen  auszniiben,  J'Iivsiolo^^ische 
Versuclie  haben  dar^^ethan.  dass  Hautreize  eine  erbebliehf  Koldensänre- 
ausscheidun^  zur  Fol^e  haben,  und  dass  in  haiitreizendeu  iJädeni  die 
(.Kydationsbesebleunipin^'^  j)njportional  mit  dein  chemischen  Reize  des 
Salz;rehaltes  dieser  Bäder  stie^.  Durch  den  (ras-  und  Salzgehalt  üben 
ferner  <lie  Mineral  bäder  eine  energischere  Nach  wirk  im^  auf  die  Er- 
weileruiijL^  iier  ra|iilhirp? fasse  aus  als  ^ewübnliebe  Wasserliäder  und  es 
scheinen  die  im  Kadewasser  j^cbtsten  Gase  und  Salze  retlietoiisch  das 
Zentrum  der  Vasomotoren  und  des  Va^rus  zu  erregen  und  auf  Hhitilruck 
und  Her/eontraction  einzuwirken.  Zu  den  objeeti\'  constatirbaren  \\'ir- 
knn^a^n  auf  die  sensiblen  llautnerven,  durch  welche  sieli  der  Etfeet  der 
Mineralbäder  von  dem  der  «rewCdinlichen  Wasserbäder  unterscheidet, 
gehören  die  versehiedenen  Empliudun;-csqu alitäten  infoljtre  des  auf  sie  \  on 
den  Hasen  und  Salzen  ^^eübten  Keizcs,  Steigerang:  der  TastemplüidlicLkeit. 
des  Teinperatursinnes, 

Eine  seit  langer  Zeit  diseutirte  Frage  ist,  ob  die  gelösten  Bestand- 
iheile  der  Mineralliäder  durch  Aufnahme  iii's  Blut  eiuen  direeten  Ein- 
Huss  tibeu,  ob  also  die  unverletzte  Haut  für  die  im  Hadewasser  gel<->ten 
Bestandfbeile  absorptionsfähig  ist.  Aus  der  Fülle  von  sich  widerstrei- 
tendeu  l  ntersucbungsresultaten  über  die  Absorjrtion  durch  die  Haut 
des  Badenden  ist  nur  sichergestellt,  dass  die  €iase,  wie  Kohlensäure 
(Kisrii,  Uöhrffjij  Schwefelwasserstoff  und  die  Utichtigen  ätherisichen  St»trte 
aus  dem  Ba4lewasser  absorbirt  werden,  die  Epiderinis  durchdringen, 
eine  gewisse  reizende  Einwirkung  anf  die  peripherischen  Nervenver- 
zweigungen in  der  Cutis  veruattcln  und  auch  in  das  Blut  selbst  über- 
gefühlt  werden  können;  temer  dass  ein  (ileiehes  von  der  Aufnahme  fein 
zerstäubter,  wässeriger,  gegen  die  Haut  mit  Gewalt  geschleuderter 
Lösungen  gilt.  Die  Absorption  anderer  im  Bade  gel*'Ster  Stotle  lässt 
sieli  nur  in  einem  gewissen  geringen  Grade  annehmen,  wenn  dafür 
gesorgt  wird,  dass  das  Haupthindemiss  der  Absorption,  die  eontinnir- 
liebe  Ai>sondernng  der  Haut  beseitigt,  das  Sebum  der  Hautfollikel.  «las 
Seeret  der  Sehweissdrüsen ,  die  Epiderrnisschuppen.  entfernt  wird,  wie 
Khch  dies  durch  den  Gebrauch  eines  starken  Seifenbades  vor  dem 
Mineralliadc  in  Vorschlag  gel>racht  hat.  ErhiUite  Wärmegrade  des  Bade- 
wassers und  starke  Friclion  der  Haut  fies  Badicuden  sind  ghncblalls 
Monu^nte,  welche  durcli  sliirkerc  Füllung  der  llautcajjillargefässe  einen 
innigeren  Contact  zwischen  Blut  und  der  von  der  Epidermis  imbibirten 
Flüssigkeit  bewirken  und  so  die  Absorjition  zu  fördern  vermt>gen.  Es 
lässt  sich  endlich  nach  den  Oesetzen  der  Endosmose  und  Exosniose  an- 
nchujcn.    dass   infolge   iler   Trennung   von    zwei  verschiedenen  eoneen- 
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vUs.Arii  Ut^^  ^^n»^  ih^«»  k/irpcr^.  J'rlnf  nur!  fAf^/>i^liiiarltlU4>»i^/^it  eiw*T- 
i^4\shc4  ih  »lii\  t{i(  )ilt(fii{  /fir  JWiph^i^  d^  Kftfp^r^  drmarpn.  meMtt 
iUlwi  >5iiu  oihoi  v»MMirhrfrf)  Hftff«tförr»im$f  wird.  .ioHi^mub«^^ii  käne 
^t\v*»  uu  M'mI*^  MJ^IfiRlrn  Hftl/r«  »w^h  ah$(f«ifth^m  von  iliri^  iiw*i$riif^ii«^  Ab- 

t%M^»iiM^h\«miMi  vom  Iricht^  l'riffkrfr»  hi«  zum  mt^^thnri^  Bp^sii^ii.  dnreii 
\Wh^v'M«M\  ilnr  ^Inttf^ri  Mtif^kirln  rmd  m  d#*fi  kkiiw;!!  .Irwkn.  (iar^b 
>t^^o)sHiut)'noti()it  iti  dni  llftntmrtJ^kfTln  fimi  Haarhäi^mi.  ^wi^  dnreh 
Kv^l^uum  »loi*  llntit  /.ii  rrk^'nn^,  IHw»^r  km  m  iwrhen  *kiii  iaa^  Zeh 
vv^^MViuWn  tttrriitlFirlifti  Ufixc  zninH^t  aiK:b  der  Onmd  d<^  nadi  ßad«^ 
VHM^M  hHuli^  tUt(trrt<n)drtK  frflh^T  al.<i  kritisch  angcsidieiKii  Badeav^ 
s^ohlH^«\  llnutoruplioiicn,  ni«  F.ryth«nc,  Ekzema.  FonrakH.  w<iWie  ahö- 
^ur  t^uf  riiu'  /u  Hturkc  HiMziirif^  df^  flaat  itnd  dareb  dfei^^Ih«^  rernrsadite 
Äh^^u^^bo  odor  |mrulytiM(!hf  OcfiütHerwehenro^  äeklkaB«»  langes. 

iVr  olektriHclir  Reiz,  welchen  die  Mineralhäder  ai^^b«ii  <olkii. 
i^t  tM*:«t  soit  Knr/.nn  hcnor^eholien  worden,  settdero,  an^rere^  durch  lüe 
IUH>lmrhtun^oii  SmuU'ttm's,  dar^ethan  worden  lA,  dast*  Minerahräsci^r, 
\\\\{  dorn  luonschliclioii  K^irper  in  I^rtthning  ^bracht,  in  die-«*€iii  einen 
woii  stHrkortMi  elektrlHchen  Strom  erzeugen  als  gewr>hnliehes  Bade- 
\vtt8sor.  Ks  sollen  nuirumtlich  die  an  Kohien.«änre  imd  ^hwefdwa^^r- 
>tuH'  iTJoluM)  und  durch  Thermalität  sich  aa.<izeiclineDden  Mineralwäs^r 
oiuo  stHrkere  elektriHche  Leitungsfähigkeit  be?dtzen.  Die  Vergliche  äher 
d»s  elektrische  Verhalten  der  Mineralwässer  sind  noch  zn  wenig  ab- 
geschlossen ,  um  diesen  einen  besonderen  elektrisehen  Reiz  zuerkennen 
zu  dtlrten.  Ks  ist  wohl  wahrscheinlich,  dass  die  Fähigkeit.  Dektrieität 
zu  leiten,  hnuptsilchlich  sehr  verdünnten  Lösungen  von  Salzen.  Säuren 
und  Hasen  zukonmit.  und  dass  diese  Fähigkeit  eine  umso  höhere  ist, 
je  mehr  diese  Substanzen  in  der  Lösung  dissociirt  sind. 

Die  Mineralblider  wirken  endlich  noch  dadurch  in  einer  nicht  ganz 
zu  untersehlltzenden  AVeise.  dass  die  aus  ihnen  verdunsteten  und  frei 
werdenden  gjisf((irnugen  Stoffe  durch  die  Respirationsorganc  des  Baden- 
den ei  11  gen  t  hm  et  werden  und  auf  diesem  Wege  in  den  Blutkreislauf 
gelangen.  Der  Venlunstungsprocess  des  Wassers  steigt  mit  der  Tempe- 
ratur desselben  im  geometrischen  Verhältnisse;  mit  diesem  Wasserdunste 
g^duMi  nun  auch  sUmmtliche  (iase  und  durch  chemische  Zusammen- 
setzung gasig  veründerter  Stoffe  in  die  Atmosphäre  des  l^deraumes 
und  von  hier  in  die  Uespirationsorgane  über  und  der  Uel>ergang  in  das 
Ulut  lllsst  sieh  in  den  Seereten  verhältnissmässig  rasch  nachweisen.  Die 
Inhnlatinn  der  Kohiensiiure.  welche  solchermassen  beim  Gebrauche  der 
SHuerlingshlliler  stattfindet,  des  Schwefelwasserstott'es  bei  den  Schwefel- 
l)IUl(M'n,  des  Stickstoffes  bei  den  Akratothermen  und  erdigen  Thermal- 
l»ltdern.  des  SiMildinistes  bei  den  Soolbädem,  der  aromatischen  Stoffe 
bei  den  MonrbHdom .  der  mit  Kochsalz  geschwängerten  Luft  bei  den 
Seebltfjern  sind  Hub-Iie  für  den  Oesammtetl'ect  der  betreffenden  Bäder 
niebl   gbMcbgiltige  Momente, 
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Akratothermalbäder. 

l>io->'  IJlider.  auch  WildUader  «jrenjinnf,  werden  in  dem  Wasser 
der  Akratothenuen  (inditVereute  Thernien)  genonimeii,  jener  Mineral- 
wässer, welche  sieh  diireh  ihre  nattirliehe  höhere  Wärme  auszeichnen, 
rdiiie  dass  sie  sonst  her\orragende  fixe  oder  gasförmige  Bestandtheile 
in  helriiehdielier  Menge  besitzen.  IHe  Stimme  der  Festen  l'estandtheile 
in  den  Akratoth**rmen  ,  luid  zwar  vorwiegend  erdige  Salze  imd  i'hlor- 
Datriuui .  heträgl  liüelistens  0*6  in  1  Liter  Wasser  und  von  Ujiseu  ist 
zumeist  nur  Stiekstotf  in  grösserer  Menge  vorhanden.  Ihr  Wärmegrad 
sehwankt  von  19^'  his  70'^  C\  und  hahe  ieh  dementspreehend  zwei  thera- 
|ieutisch  wesentlieh  diflerente  nrupfien  untersehieden:  indifferent 
warme  Akratothermen  mit  einer  Temperatur  unter  ^37"  (\  und  wurme- 
st ei  gern  de  Akrutothermen  nüt  einer  Temperatur  über  37^  C. 

Ihi  die  Therioalitut  das  Hauptagens  dieser  Bader  ist,  so  erscheint 
es  leieht  hegreiflieh .  dass  man  eine  iJifJerenzimng  des  von  ihnen  aus- 
geübten thermischen  Reizes  im  Gegensätze  zu  <lem  der  gewöhnlichen 
warmen  Biider  zu  geben  versuelite.  Itieser  Versuch  ist  bisher  nieht 
geglückt ,  wobei  wir  alter  ausdriteklieb  betontm  wollen,  dass  der  Nihi- 
lismus volfstantlig  ungeretdit fertigt  ist,  welcher  die  Akratothennen  als 
indilTerente  „Bäih.TaMs  der  halneotberapeutisehen  Pharmakopoe"  streichen 
wollti*.  weil  ilie  chemische  Analvse  nieht  klärenden  Aulsclduss  zu  gehen 
\prmag.  Eine  unendlich  vielfaltige  gereifte  Erfahrung  hat  für  tlie  un- 
leugbare Hedeutmig  der  Akratothermalluider  das  Wort  gesprochen. 

Fi'üherer  Zeit  hat  man  die  ^speeitisehe  Wanne"  der  Akratothermen 
hervorgehoben  und  dem  \\'itsser  dieser  Queilen  eine  grössere  Wärme- 
eapacität  vindiciren  wollen.  Jihigstens  hat  man  auf  die^e  Behauptung 
wieder  zurüekgegritl'en,  dass  das  Akratothermalwasser  bei  der  BenOimng 
mit  der  Luft  huigsamer  erkalte  als  künstlich  crMärmles  gewöhnliches 
A\'asser .  —  indess  ein  wissensehaftlicher  Beweis  hiefür  wurde  nicht 
erbracht.  Das  diesen  Bädern  gleichfalls  zugesehriebcne  ^eigeuthiimliclr 
stärkere  Lieh tbrechungsvermögen  tindet  die  einfache  Erklärung  in 
der  durch  Mangel  an  tixen  Bestandtheilen  bedingten  Reiidieit  des  Wassers. 
i>ic  von  iit'iiz  aufgestellte  Ansieht,  dass  das  Akratothermalwasser,  weil 
es  unter  so  hohem  Atmosphareiidriieke  der  Glühhitze  des  Krdinnern  aus- 
gesetzt gewesen,  eine  andere  Lagerung  seiner  i^lolecille  und  damit 
andere  Wänueschwingungen  annehmen  müsse  als  gewöhnliches  künstlieh 
erwärmtes  Wasser,  widerspriehi  dem  gegenwärtigen  Standjmnkte  der 
Physik.  Auch  die  Annahme  von  ^lem  eigenartigen  elektrischen  \'erbalten 
der  Akra tolbenuen  ist  noch  nieht  hinlänglich  begründet,  wenn  auch  eine 
grössere  Leitiuig^^kraft  der  WektricitUt  diesen  Mineralwässern  zuzu- 
kommen scheint.  Alles  in  Allem  ist  die  Frage,  inwieferne  diese  Thennen 
durch  ihre  Temperatur  eigenartig  zu  wirken  vermögen,  noch  eine  offene. 

Als  das  hauptsächlich  wirksame  Moment  ist  also  die  Wanne  an- 
'/usehcn.  mit  iler  diese  Bä*h'r  zur  Ariwendung  gelangen,  und  hieranf 
stiltzen  sich   in  rebereini^timnmng  mit  der  Erlabrung  die  Indicationen. 

Die  indifferent  warmen  Akratothenuen  eri^üHen  die  Indication, 
die  Produotion  und  den  Verlust  der  Warme  gleich  massig  zu  machen, 
die  Haut  milde  anzuregen,  das  Centralnervensystcm  rlureh  Ketlexwirkung 
von  iler  Haut  aus  zu  beruhigen  oder  in  milder  Weise  anzm-egen ,  den 
Stoffwechsel  schonend  zu  f'»rdern.   Sie  werden  lUirum  angewendet:  Bei 
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:   liei   MMrjismus  senilis   als    Bad   der   Alten    hesoiideren 

^'az  ij?t  durch  seine  selK»ne  Lage  und  ^rJtssere  Erhelning 

4.K  eltenso  Schlan^n^iihad  für  nervi»»  Krsehiipfte  Ijesnnden^ 

ll;itl    der  Verletzten    und  Invaliden   sind  speeiell  die  idt- 

lierinen  von  Teplitz-Sehöniui  und  Wnrinhrunn  bekannt. 

Säuerlingsbäder. 

[Huerlingsljäder    liezeichne    ieb    die   iius   kolilensäiirereielien 

jern  bereiteten  Bäder.    ICs  sind  die  kalten  Sänerlin^je ,  alka- 

iliseh-nniriatischen  und  {dkaliseh-saHnis<dieii  Quellen,  welelie 

Wasser  zu    diesen  Säuerlin^sbudern  liefern,    deren   Hauj»t- 

olilensäure  ist,   während   die   tihrigeu  Bestandtlieile.   die 

:en  Men^^-en   von   koblensaureni    und   sehwefelsaurem    Natron 

alz,  welcbe  in  diesen  Mineralwässern  enthalten  sind,  äusi^erlieh 

'X    nielit    wesentlieb    in    lietraclit    kommen    ktionen    und    nur 

lifjj  ausgiebigen.  hautreizendeiK  epidermis<iueilendeii  und    felt- 

len  Et!ecr  üben. 

'eh  den  Keiehtbum  an  KoblensUure  üben  die  SüuerlingsfjädiT 
ensiven  Reiz  auf  das  Uautor^^an  aus.  Die  Haut  d»'S  Badenden 
unter  dem  Wasser  mit  zaliHosen  Jiasperlen  l>edi'ekt,  ua<'bhrr 
TÜthet;  es  gibt  sieh  starkes  Friekeln  und  \\  ärme^eluhl .  lie- 
in  der  (ienitalgegend  kund.  Der  Hautrötbe  gesellen  sich  Ton- 
en  der  glatten  Muskellasem  zu,  welche  besonders  frappant  am 
1  und  an  den  Brustwarzen  zu  Tage  treten.  Die  Tastemptindlieh- 
•  Haut  ist  Itedeutend  gesteigert.  Der  Kohlensäurereiz,  weleher  aul 
siblen  Hautnerveii  geiiht  wird,  pflanzt  sieh  auf  die  Nerveneentra 
rch  Irradiation  und  Ketiex  auf  das  gesamiute  Ner\ensysteiu  fort, 
sst  ein  allgemeines  (lefüht  von  Wohlbehagen  nach  solehem  Bade. 
jgert  alle  P>nahrungsvorg{inge,  l*as  Herz  zeigt  »ich  retleet4U*iseb 
beeintlusst,  dass  seine  Aetion  kraftvrdler  in  crgieliiger  Schlag- 
et längeren  Ruhepatisi^i  erfolgt.  Ks  tindet  endlieb  i*in<'  absolute 
mg  der  Kohleusäurebildung  im  K*irper  statt  und  erseheint  die 
nduug  von  liarostoft"  im  Verhäilniss  zur  .Menge  eingeführter 
eher  Sufjstanz  vermindert.  Kin  Thcil  der  Wirkung  dieser  Bäder 
1  daraus  erklUrlieh,  dass  die  Kohlensäure  der  Säuerlingsbäder 
nermassen  von  der  unverletzten  Haut  des  Bademlen  aufgen<utinien 
o  zeigt  sieh  die  Diurese  nach  diesen  Bädern  wesentlieb  gesteigert, 
mt  es  auch  zuweilen  zur  Heeinllussung  des  Sensoriums,  Ein- 
lenbeit  des  Kopfes,  SebwindelempHndung,  und  zwar,  wie  ich 
eben  will ,  auch  danti .  wenn  alle  (.'autelen  getroffen  sind ,  um 
athmung  des  entströmenden  (iases  beim  Baden  zu  verhüten, 
^esentlieh  moditieirt  wird  die  Wirkung  der  Säuerlingsbäder  von 
HDtität  des  in  ihnen  enthaltenen  kohlensauren  Gases,  sowie  von 
nperatur.  mit  der  das  Wasser  zur  Anwendung  kommt.  Da  die 
läiire  ein  erbiihtes  M'ärmegefiihI  erzeugt,  s^>  können  Säuerüngs- 
nit  einer  niedrigeren  Tem|>eratur  als  gewijhnliehe  \Va.ssrrbäder 
eet  eines  hüberen  Wärmegrades  hervorbringen. 
ie  Sänerlingsbäder  sind  durch  ihren  FinHuss  auf  die  Innervation, 
ion  und  den  Gesanmitstortweelisel  sehr  wirksame  Mittel:  Bei 
ehe  zuständen  naeh  acuten  Krankheiten,  bei  mannigfachen 
'heu  Erkrankungen   im  fJebietc    des   sensiblen    und    motorisehen 
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—     rt^TJ^--        w     Ijg7aiii:nnrqi     6^    xLlnnlit-kKii    md     "»«rfA*» 

_;-: ":-ü^-:r-     1     •'zz^.'rr  ^^a-riim;z   -S"  i.--':.:  lüt  -irr  •i^-bait  -5*;?  Mnfirur- 

ZLi    -r''-^^*!     ".  tr*ii'     "z:.  ►•^ifizr    -  »r*  r-n    j»^h»-n    kann.    ¥jm 
"—-.iss^ihl:    l.    i.'.iii*^*«.:aT-    r--   :ir   >*-<r.n.iijifn  Wirkani'  f-a-*^ 

j-sr«:.  .-.'r  -^riT..i.rr::i:  >—  Unmrv  iri-?**r»  •:!•=■  Lr-iinn;r  ilt^^-rlr-^^  ä.  ok- 
:* — r^  •!-»  nu  -ü*^'— t-jezi-^:-  j^l«.  u^rir:  »-noL^-n.  «las*  <ler  \>m«  Jft 
'TÄ  u.-2r»":ir*  -^::;ß^^rA'r:i:ii:  v  iti.  L-  ^^^  vor  Allem  j**iie  sT5r3ii><iif 
>-^"':cnia:    »-:    KjU'tr^n  ..— ^-     du-?:!    v --.:£.•=•  «Jie  «ra-s**  tW-i  wrnJ-*«  l»Ä 

,j**'.*r:aiii?— '  Hii  ir^-*-r^>:rr-  ü-*  "4.ni-rL'«a.«^r4  '4)nt'n  im  Allgenx  izttm 
r-r-f  j"::!»^  .l;  i^  .i  rj> — ifnimir'n  :»*r  »^a-'H^n.  damit  das  W*.-«rr 
fse-r.    ^rjf     -js^i^     '-aiii*Tiit     'fnimirJ*    zz.'i    nicht    i-rst    mipoi^pmi^ 

-ru:.--^    Tf-rnrn,    ';a--    n»iir.ii**Jj-'  ^erin;:t>r  <ia>vtTla>t  einnvf/-. 

-sr.    UffATÄ  iittii   Ui9r  i^uiii*flj*.i  i/-^  Min»ralwa'-s»T.  wi-Iches  ziui 

\z    ?f.   .iiT/r   v«ri»'r  '-^L-i.'    i-m-^ÜK-n  iinrh  nicht  p^"»h»- 

V  .*-«rr  ZLH-f::r.    -*niü*ri    ::':-r:i  man  «li»*  Krwi&nnan^  doivh 

./i!    •.-niiiti'rr        iti   '.Tcar  in  i1»t  Wri?*»*,    da>3*  h^btse 

}f^i    iiifif}Kt)*:i    j,*yj*ii   •i'-r   m»talh*nfn   Wannen   ei»- 

"T^t^'o-:  -f-n*»  Ji-'liiiiü*  ,    wi**r   >f  h'^i»'^-,  unt«T  starkem  Dmcke 

V  ^!f^*.fn:utitif     liiT-rr     ii     Lii*     HÄ'i»-ua>ser    cinp'h'itet    wird 

'.r^  .A'V'fintmix.  '«»fi  •äiüT'i:iiiT-''iU>rTi  niii^«i  tVrn«T  in  den  Hade- 
::mnwn  1ir  iU^€:'ty'i»^  rt^Mt*  LiiTl*r-ninjr  ■i--r  *ich  ans  den  Hadern  ent- 
%*#»3i**iiiJU*n  i.*wj<'fi>iäiiT'  iiu?  i#^  i-jii'.»*i:c.ir.'»/-h^n  Lntt  S>r;re  ^tra^ren 
x'i'riM'n  Li-  h-  Uiiitf^  ,f«rij-*  .U<ii^//«ui.n*^r  .mt  zu  lüttrn.  !)it  Hadende 
••»li.Hr  iiii*-f  üj*  Lntri-JiUiU  re»  unii'nwi.ir-n  <ia>e>  auf  die  Hespirations^ 
•',rj::w»*  uuüirfn  /i  uiiuUTi  »fü'Jien.  t.i.—  *t  di^-  (IImt  dt'ui  Hadewasser 
;^wr*niti*  ^\niKiinhtr'^f*:tii*ufi'  nii  '.' irn»^rTi  w^;n*»'ht.  zuweilen  sind  zu 
.'.>--»*iu  .Vthit»*  ,'.#*f*3fc*f  iiii  fjfi  *.>ii(i*-v  uii*-«^i  an;r«'hraeht.  I  He  Dauer  der 
r4.u^,-jur'i'»i*u*^   iK;'ur'    fr»-%'.«Mnii«'ti  ;y»  Minutm.    die  Temj>eratiir 

/ip^-^.>ii  12  ;t^y  i.iinir—  TTiiurt^n  di^  iSadcndi^n  i!*t  eniptehlenS' 
**r:h.  w<.  "Cü-L*  ,>r-ir-*'riiuf  tiu*  *  i."H^f  d»T  Kohh'n^äure  )»erauht  tind 
dii*?^  *v^h    Ifcii    t*'.r'.\urr   lh»*r    d'in    ä  v--«=-r-ipi»';rel  aMapTt. 

>y^ir  >^:  r-ur-r-rnri^n*  um  i,i  i'L.'/hl^-n-anr*'  >s«*lir  rriche  SänerÜDgs- 
hM^  r;#«^ry>r.  -i";!  u  /.  x  k,*'*:r.  l-'ranzen-had.  <iiesshflbel, 
ipi^if'Ti^Tirt^r;^  ;^i  1  t-*  *  1  *.  »•  -z  Mari'-nlia«!.  Il'r)hit^rh.  Teinach 
n.  m  rt. 

M'-brfa/'b  »v»'^^::  a  ,  ia;r-r>r  7>ir  ••i^ri-nc  Apparatf  zur  Heiniengnn^ 
\on  Kohkui-ärif"  ZI  trw  ;f*'V  ^.- .  ."hm  riadeua>s«T  ;iri:r»'r«Tti«rt  und  auch 
fhl»-i;rc  Ko\il*'f.'^i\T*'  '';•  }'>t'*rr'liriri^  kllii<ilir'h«T  kMliI»Mi>anrer  Bäder 
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lietiuizt.  DiH-li  tialien  letztere  den  natürlichen  Säuerlin^^shäJeni  f?e^en- 
ülier  den  XaclilbeiK  dass  das  kohlensaure  Gas  rascher  aus  dem  Bade- 
wa>st*r  eniweieht  und  dadurch  keine  so  intensiv  anhaltende  Wirkung 
auf  das  Hautorjcran  des  Badenden  eintritt. 

Alkalische  Thermalbäden 

Die  von  den  alkaliselu-n  und  nlkalisch-nmriatisehen  Thermen 
zur  Ver^vendiinfz:  koniiiieiiden  Uöder.  alkalisehe  Thermalbäder,  vereinigen 
die  Theruialitat  mh  dem  Gehalte  an  kohlensauren  Alkalien. 
Dem  letzteren  Lnistande  ist  balneotherapeutiseh  kein  allzu  grosses 
Gewieht  beizulegen.  Höhere  Coneentrationsgrade  von  Löjsungen  der 
kohlensauren  Alkalien  liahen  aOerdings  nieht  niu"  eine  stark  reizende, 
sondern  i^ogar  fitzende  Wirkung  auf  das  Hautorgan,  aber  die  Lr)Ringen, 
welebe  die  natürlichen  alkalisehen  Thermen  bieten .  haben  böehstens 
0*1^  0  Grad  der  Coneentration  und  bewirken  nur  eine  etwas  stärkere 
Quellung  der  Epidermis,  sie  fühlen  sieh  ^  weich,  der  Haut  ^ehnieichelnd'* 
an.  Die  alkalischen  Thernialbäder  werden  sich  darum  mit  Beziehimg 
auf  das  fast  ausschliessliche  ^'orwiegeu  des  thermischen  ReizcÄ  mit  den 
Akratothermen  auf  eine  Stufe  stellen  lassen ;  man  kannte  eben  nur  mit 
Ktieksieht  auf  die  Alkalien  einen  grosseren  Einfluss  auf  ehemische  Liisung 
der  Hautsecrete  und  leichtere  l>urch feuchtung  der  äusseren  Ilautsehiehte 
zngeben.  Ein  Anderes  ist  es,  wenn  diese  alkalischen  Mineralwässer  zu 
InjeetioFien,  z.  11  zu  Vaginalinjeetionen  oder  Bespülungen  benutzt  werden, 
hier  vermögen  sie  die  saure  Beschatfenheit  «les  *Seeretes  zu  neutralisiren 
und  auf  der  Hehleimhant  seihst  leicht  zur  Resorption  zu  gelangen.  Eine 
solelte  neutralisirende  Eigenschaft  bezüglich  zu  sauren  Vaginalsecretes 
kann  aber  babeotherapeutisch  sehr  bedeutsam  sein,  wenn  etwa  diese 
saure  Qualität  als  sperinatozoentüdtend  die  Ursache  weihlicher  Steri- 
lität bildet. 

Die  alkalisehen  Thermall*äder  werden  zur  rnterstützung  der 
Trinkeur  mit  den  alkalisehen  und  alkaliseh-inuriatischen  Thermal(|ueilen 
gchrauciit  und  enveisen  sich  als  nütyJieh  Itei  den  chronischen  Blasen- 
katarrlien.  Erkrankungen  des  weihlichen  <  Jenitalei  ehronischeiu  \'jiginal-und 
rteriualkatarrh),  sowie  Arthritis.  Solehe  Bäder  sind  in  Ems,  Neuen ahr, 
Eoyat,  A'iehy.  Den  kalten  Mineralwässern  dieser  Gruppen  kann,  wenn 
sie  erwärmt  zu  Bädern  verwendet  werden,  niclit  mehr  ein  besimderer 
Charakter  von  alkalischen  Bädern  zuerkannt  werden,  weil  in  Jenen  mehr 
die  Keizwirkung  der  Kohlensäure  prävalirt,  welche  den  Häuerlings- 
bädern gemeinsam  ist. 


Kochsalz-  und  Soolbäder. 

Diese  beiden  Bäderarten  sind  nur  in  der  Stärke  ihrer  Wirkiuigs- 
wTise  verschieden  und  verdanken  die  letztere  dem  Vorwiegen  des 
Chlornatriums  und  anderer  Chlorverbindungen  neben  Ivohlensäure- 
reiehthum  oder  Thenitalität  der  Quellen. 

Die  Verwerthung  der  einfachen  Kf>chsalzwässer  zu  Bädern  kommt 
gowohl  hei  den  kalten,  an  Koldensäure  reichen,  als  hei  den  mit  er- 
höhter Temperatur  zu  Tage  tretenden  Quellen  in  Betracht,  Der  fe«te 
Gehalt  dieser  Bäder  seln^ankt  zwischen  ^—3  Gnu.  Ids  zu  H — 9  Grm, 
in   luvQ  Theilen  Wasser,  wobei  die  gnissere  Hälfte  bis  drei  Vierttheile 
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der  Snmuifi  dt^r  testen  Ueshiiidtheile  auf  das  Chloniatriiim  ciiHalit  Hol 
dem  verliiiltiiissiiiässi^  immerhin  iinr  gerin^^en  (iehulte  solt^ln-r  Kcielisal/- 
bädtT  an  Salzen  ist  der  eliriuisclie  Heiz,  den  diese  ausiilipu .  nnr  ein 
unbedentender  und  die  jthysiolo^iselie  wie  lialiJei>tliera|H^ntiseljr  Wirkung 
fällt  bei  den  kalten,  koblensilurereiebt^n  Qm-llen  dieser  tiriipi^e  mit  dein 
Effeete  der  Säuerlingsbäder.  bei  den  Ihenrten  aber  mit  dem  der  Akrnto 
themndliäder  zusammen.  Von  manelier  Seit«'  (  L.  Lfhnfintn )  wird  allenlin^ 
aueb  dem  geringeren  Salz^i^ehalte  der  Koelisal/JKidtT  einr  trnVssere  Aii- 
re^un^  der  Seeretion  der  Sehweiss-  nmiTa];^nlriisrn  der  Hant  /Aip^sehrirben; 
es  maehe  sieh  aueh  naeb  dem  JSude  eine  Adhasionswirknn;;^  insoferne 
g:eltend ,  als  kleine  Sal/j|uantitäten  an  der  *)berHäehe  der  llatit  frei 
vertheib  haften  und  einen  g^erintren  Grad  von  Reizung  aneh  naeb  dem 
Ibide  fortsetzen,  dessen  Einwirkung  auf  llautdrfiseTi  und  Nerv^'ii  also 
conünuiren. 

Von  den  KcHdisalztliermalbiUlern  fiabrn  in-soiKlrrs  die  von  Hadcn- 
Haden  und  Wiesbaden  einen  bewältrten  Ruf  bei  Fällen  von  ehroni:^ebem 
Rheumatismus  der  Muskeln  und  (ielenke,  bei  ArtliritiH,  mwivi 
Nenralgien  und  LUbmungen. 

Anders  gestaltet  sieb  die  Snehlagi'  bei  den  Soolb ädern,  wo 
infolge  der  Coneentration  des  Hadrwassers  der  rhemisefie  Reiz  iles 
Salze»  ein  ursprünglieh  intensiverer  ist.  Als  Soolen  in'zeieimel  man 
jene  KoebsalzwHsser,  die  so  reich  an  tldornatrium  sind,  ibi^ss  ihr  speci- 
fisches  (lewielit  mehr  als  ro'j  betrügt  und  sie  direet  oder  naidi  vorher- 
gegangriKT  (iradirmig  sudwUrdig  sinfl.  Sie  kommen  als  nattirlttdie  oder 
erhobrte  Quellen,  kalt  od(T  als  Tbermen.  arm  an  Kastii  od*'r  reieb  mi 
Koblensjiure,  mehr  oder  minder  reieh  an  frstrn  liestamltlirden  zu  Tage. 
Ein  Rad  von  l'/«  -2^0  ehlornatriumhaltiger  Soole  wird  als  ein  sehwaehes 
8o<jUiad.  bis  zti  6Vu  uls  ein  mittelstarkes  bezeiefniet  und  jem*  Sool- 
quellen.  welche  einen  viel  hiiberm  (Jebalt  an  Salzen  bähen,  sind  «'on- 
centrirte  So«}|en .  welelii'  zum  Ikidegehraut^hr  verdünnt  werden  mys^cn. 
Die  hekannten  mittelslarken  SooÜKider  haben  melir  als  :S"„  Salzgehah. 
Schwaelie  Soolhäder  kennen  dureh  Zusatz  von  Mntterbiugf .  eontfu- 
trirter  Soole  und  Mutterlaugensalz  verstärkt  werden.  Mutterlauge  ist 
die  beim  Einkochen  von  S<Mdwiissern  /uriiekbleibrnde  FItissigkt*it. 
welche  ausser  ('blornatrium  die  ühngen  ( 'hlorverliimlungi'ii,  hauptsiieh- 
lieh  (Idorealeinm  und  Chlormagnesiurji ,  sowie  selnvefelsaurt\<  Kali. 
Magnesia  und  Kalk^  endlieli  amdi  .lod  und  [Irom  enthält  und  einen 
zwiseben  30  und  4"Vo  schwankenden  tJehalt  an  festen  Beslandtlieilen 
besitzt.  Coneentrirte  Soole  wird  durch  tlradirnug  gewonnen  und 
Mutterlaugensalz  durch  weiti-re   Eindieknng  der  Mutterlauge, 

In  erster  Reihe  ist  liei  der  pbarmakodynaniiselien  \\'«irdigung  der 
8(xdbäder  der  Effect  der  eoncentrirten  Kochsalz!. isurig  auf  die  Maut 
zu  bertieksicbtigen.  I>er  intensive  Reiz,  weleber  biebei  auf  die  peri- 
pheriscben  Nervenendigungen  geübt  wird,  bekundet  sieb  durch  Er- 
höhung der  Tastenjplindlielikeit  der  Haut  naeli  diesen  Hiidern ,  dnreb 
eine  Erweiterimg  der  peripherisehen  IJhitgefasse  und  dnreli  retleetorisehe 
Beeinflussung  der  Herz-  und  Respirationstbiitigkeit,  sowie  des  Gesauimt- 
stoflweehsels.  Das  dureh  die  Haut  imlnbirle  Kochsalz  dringt  hi^  in 
das  Corium.  reizt  hier  direet  die  Nerven  und  ruft  biedureh  eine  Keihi' 
Ton  Veränderungen  im  StoÜwecbsel  hervor,  welebe  erst  durch  neu**re 
pbysiologische    Experimentakmtersuchuugen    über    die    intensive    Reein- 
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tlt!s^iiii;r  der  IniutreizendPii  Störte  geklärt  worden  sind.  Hohraj  und  Zmitz 
lialH'ii  für  die  Soolbäder  eine  Steigerung  der  Kohlensaureausgabe  des 
Batlenden  nacligewiesen  und  betonen,  dass  sich  die  allgemeine  Wirkung 
dieser  Biider  vor/iiglieli  auf  den  Umsatz  stiekstotl'freier  Verbindungen 
erstnvke,  sowie  dass  man  diesen  loisatz  zu  massigen  oder  zu  steigern 
vermag,  je  naelideni  das  Hatl  einen  geringeren  oder  einen  stärkeren 
Sal/gelialt  lial.  Wesentlieb  mit  beeintlusst  wird  die  Wirkung  der  Sool- 
bäd«'r  durch  in  ihnen  entbalteuc  Kohleiisäore  und  den  Grad  der  Wilnne^ 
mit  welcher  sie  zur  Anwendung  kommen. 

Die  Imlneotheraiieuitsebe  Verwerthung  der  8oo!bäder  bezieht  sich 
vorziigli{-h  auf  die  durch  diese  liewirkte  Anregung  des  Stoffwec-hsels, 
Wobei  mii  der  verniehrten  Kohlensäureaussebeidung  gesteigerte  Sauerstoff- 
zufuhr,  verniehrtes  Beiliirfniss  der  Nahrungseinnahiue  einhergeht,  was 
wirderuui  Krhrdumg  der  Assimilation  und  Hel*ung  der  gesammteri  Con- 
stitution zur  Folge  hat.  Fs  finden  darum  die  Soolbader  ihre  Anzeige:  Kei 
Seropliu!o?<e  und  Haehitis.  bei  H  henmatismns,  Gieht.  Exsudaten 
iiaeb  Kntz^inditngen  der  rnterleibsorgaue,  besonders  des  Uterus  und 
seiner  Adnex a.  Iiei  Xeiirosen  und  Lähmungen,  chronischen  Haut- 
kratikheiten,  Periostids,  <'aries  und  Nekrose. 

Mie  SooJthennen  unterscheiden  sich  von  den  kalten  Soubjuellen 
nicht  mir  durch  ihre  ln*ihere  Temperatur,  sondern  auch  durch  den  Gehalt  an 
Kohlensäure  und  dieser  Gasreicdithum  gewährt  eine  mächtige  Steigerung 
<le>  chemischen,  von  den  Salzen  gesetzten  Hautreizes,  wodurch  die 
Hebung  der  Energie  des  Stot!wechsels  wesentlich  gefördert  >vird. 

Man  lässt  im  AUgemeinen  Soolbader  in  kühlerer  Temperatur ,  32 
bi8  30"  C.  nehmen,  in  einer  Dauer  von  wenigen  Minuten  bis  zu  einer 
halben  Stunde,  gewt^bnlich  nielit  jeden  Tag,  sondern  mit  Ruhepausen 
mich  mehreren  Tagen.  Bei  den  k<»hlensäarehaltigen  Tbermalsoolbädem 
sind  bahteotecliniscbi*  Vorrichimigen  xur  möglichsten  Vermeidung  jede^ 
Gasv  erhistes  im  lladewasser  nothwendig,  ebenso  sollen  diese  Bäder 
nihige.  unbewegte  Bäder  sein,  damit  nicht  durch  die  Erschütterung  des 
Badewassers  das  üas  ansgepeitseht  und  eingeathmet  werde,  sondern  die 
Einwirkung  der  Kohlensäure  auf  die  Haut  des  Badenden  ungestr»rt  von 
stattni  gehen  kann.  Je  reizbarer  ein  Individuimi.  desto  weniger  starke 
Soctibäder  verträgt  es.  Bei  sehr  reizbaren  Personen  reicht  sclion  ein 
(bdialt  des  Soidhades  von  ^  ^  bis  1"  ^  hin.  um  die  erregende  Wirkung 
zu  hekimden.  Sehr  starke,  conecntrirte  oder  durch  Mutterlauge  verstärkte 
SmtUtäder  eignen  sieh  meist  für  pastöse,  scrophulöse  Individuen  und 
massenhafte  Exsudate  bei  geringer  Keizbarkeit.  Der  Vortheil  stärkerer 
Soolen  brsteht  aucli  darin,  dass  sie  durch  ihre  grössere  Kcizwirkung 
ein  Mitti'l  bieten,  auch  kühlere  Badetemperaturen  erträglich  zu  machen. 
I>ie\Mrknng  schwacher  Soolen  lässt  sich  durch  höhere  Temperatur  des 
Bade-  und  dincb  Verlängenmg  der  Dauer  desselben,  sowie  dm-ch  Zusatz 
von  Mutterlauge,  welcher  aber  nur  gradatim  geschehen  darf,  mit  Vi  Liter 
Ziivatz  zum  Bade  hegiiineud  und  vorsichtig  bis  zu  15,  2<>  und  mehr 
Lit«T  zusetzend,  steigern.  Zuweilen  wird  der  durch  das  Bad  geübte 
Hautreiz  noch  durch  lUlrsten  der  Haut,  Frottiren.  Massiren^  mannigfttchc 
Formen  von  Douchen  und  durch  .Sofildampfbäder  gesteigert. 

Vielfach  wird  mit  den  SiHjlhädern  die  Inhalation  der  (Iradir- 
luft  und  des  Soul li uns tes  fienutzt.  Die  Luft  an  den  (iradirwerkcn 
(es  ^ind  (iradirwände  einirerichtet,  irrossc.  breite,  lamre  und  holte  Dorn- 


:W  Kluch: 

wÄnclr,  von  dcnrn  dir  Hck>1c  hc'rfthtroj)ft .  um  zu  verdunsten)  anter- 
whridet  Hieb  inclirfadi  von  der  ^fwölinliclien  I-.uft.  Die  Salinenatmo- 
HphUn*  irtt  dnreh  die  VerdiinHtun^  der  Soole  kälter,  dichter  und  com- 
pm-ter,  enthMit  somit  eine  ^rÖMsere  Menge  SauerstotF  und  ist  in  ziemlich 
hohem  (Inidc^  mit  WiiHMergart  gcHtttti^.  Der  Kohlensäuregehalt  der  Latlt 
int  an  den  (Iradirwerken  vermindert,  indem  die  Kohh*nsäure  durch  <len 
heim  llerahtrHufeln  der  Soole  fortwährend  künstlich  erzeugten  Hegen 
»hworhirt  wird.  lOndlieli  ist  infolge  der  Zerstäubung  der  Soole  der  Koch- 
Hnlzgehalt  der  Luft  ein  bedeutender.  Der  Komplex  dieser  Verhältnisse 
gibt  Hieb  auch  in  dem  KrnfluHHe  auf  die  Respirations4)rgane  kund.  Die 
Athnning  geht  in  der  dichteren,  sauerstoffreichen  Luft  in  stärkerer  In- 
tenHitlU  vor  weh,  die  AthemzUge  werden  ergiebiger,  tiefer  und  nehmen 
im  Zahl  ab;  auch  die  Pulsfreijuenz  wird  geringer.  Die  Kxpectoration 
in  den  HcHpirationsorganen  wird  hingegen  leibhafter  angeregt  und  der 
IIUHtcn  erleichtert.  Sowie  die  (Iradirluft,  so  wird  auch  besonders  an  den 
H<K»lthermeu  der  wanne  Scwldunst  zum  Inhaliren  benutzt.  Das  Thernmi- 
wanwT  wird  zu  diesem  Zwecke  fontaineartig  hochgetrieben,  verdunstet 
und  Htdr/i.  den  Kaum  mit  einem  dichten  Nebel  ftlllend,  in  ein  tief- 
»tehendcH  mit  AbHuss  versehenes  Bassin  nieder. 

Oradirluft  und  S(K)ldun8t  lässt  man  mit  Vortheil  bei  chronischen 
Katarrhen  des  Pharynx,  Larynx  und  der  Bronchien,  bei  chronischem 
Lungenemphysem  und  asthmatischen  Zuständen  inhaliren.  Die 
fHlher  an  solche  Inhalati(men  geknüpften  Hoffnungen  auf  günstige  Be- 
cinHusHung  der  Lungenphthise  haben  sich  als  trügerisch  erwiesen.  Eine 
aussen)rdentlicli  grosse  Zahl  von  Soolcjuellen  ennöglicht  die  Auswahl 
nach  loealen,  klimatischen  und  sonst  massgebenden  Verhältnissen.  Be- 
kannte Soolbäder  sind  : 

(irm.  Ohlornatriiim 
in  1  Liter  Wa»n«r 

AniHtiidl  in  TliÜringiMi 224a 

AunH(M>  im  Salxidimmergut 244'r) 

huHKcn  in  Sii'honbürK»?" 312 

H«?x  in  «lor  Hrhwniz 156f> 

('i«('luir,in«-k  in  Poi.-n 3341 

(/olbi^rK  in  l*r«uHwn 43<> 

iMlrrhuim  in  iJaden 2554 

IClnH'n  in  I*reuHM«n 48'U 

KrunkiMiiiuuHi'n  in  Tlitiring«ii 24i)'6 

Omundnn  in  C)h«rö«ti!iT«irlj 2400 

<}(K'7.alkowitK  in   l'nsnM.s.-SclilrsiiMi 31  o 

Mail  in  Tirol 2rKV5 

IhtIiI  im  SttizkanimcrKHf 23G"1 

Jaxtfcld  in  Wlirttumiinj? 245r> 

.hiliuHhfiil  im  Hiirr. 6G'ö 

KrinijfmiorffJttHf  r'/.<Mnl»  in   rnMiss.-ScIiicsi«?»    ....  189*0 

KoHcn  in  T)iUrinKf:n 43*4 

KiiHtrit/.  im  W-nnHisolii^n 2206 

Kn»ur.nft<;h  in  l'reuMi-n,  rlntarln'  Snoli* 14"1 

l>.vrm»nMn  Wiildi-rk 320 

lli'ichjMiliall  in  Ba.v« m 2243 

lUirinfi-iflrn  in  (U-r  Sdiw.iz ail-(i 

HoHfiilii"!«!  in  liayiTii 22G"4 

HotluMifi'hh'  in   W«'Hlphnlrii                öO'l 

SiilinH  <lo  Hriirii   in   )- iHnknii  h 2IH(> 

Sal/nnifj'n  in  ThtirinpMi           256(> 

Sniza  in  Thlirinjcn 98-7 

Trannwli'iii  In  Huviu               224*3 


Seebäder. 


Sool  therm  eil 


ClilomulTioii)       Koliteo»ui 


Grad  C. 

20-1 


Gl 


Ccm. 


tu  1  Liter  W««fT 


158 


1333 


a3-5 

30-0 


1033 
766 

Aussee, 


MüuatHr  am  Steiu  iü  Preiisseii.  Hünpfbrnnueii  . 
Nnuhi^ini  in  Hessen,  Friedriel»  Wilhelmsprudel  . 
Reh  nie  (Beyrhausen)  in  Wen^tpbaleii.  I.  QneUe  , 
Sodeii  um  Taunok?t  Soolsprndel 

Von  den  genannten  Soolbädeni  zeichnen  sich  besonders 
GiiniDfliMi.  Tsehl,  KreiizntielL  lieicheiilian,  Soden  durch  das  *i'e- 
schlitzte  inihlc  Klttna^  Collierg  dnreh  eine  Vereinigung  mit  Seeklima 
aui«:  und  haben  die  erstgenannten  auch  gpeeiellen  Ruf  bei  seroiihuliisen 
Individuen,  welche  an  chroniscl» -katarriiaHseben  Krkrankungen  der 
Siddeiinhäute  des  Kespiratianstractes  leiiUii.  hie  Soul  therm  alba  der 
rühmen  besondere  l-jlblge  bei  keconvalescenz  nach  s<d»\veren  acuten 
Kraukheiteiu  Spiualirritation,  Neurosen,  hysteriselien  LUhnmngen  und 
L&hnmngen  nach  traumatischen  Insnlten.  Xtuifirhn  nimmt  fUr  sieh  be- 
sonders Herzkrankheiten.  Klappenlehler  und  Emäbrungsstörungen  des 
llerznuiskels  in  .\nspnich. 

An  Stelle  der  natürlichen  Soolbäder  sind  in  letzter  Zeit  vielfach 
künstlich  bereitete  ernjitohleu  wonteiL  Sie  werden  durch  Zusatz  von 
Koehsa!z  oder  Soolsalz,  Mutterlaugensalz  bereitet.  Will  man  solehe 
Bäder  iu  einlaclier  Weise  herstellen,  so  muss  man  zu  einem  Bade  von 
2r>0 — H50  Kgrm.  Wasserinhalt  7— lOKgruL  (/hloruntrinm  nehmen,  da- 
mit es  ungefähr  einem  vf^  „igen  Soolbade  entspreclie,  wobei  man  aller- 
dings auf  die  aTideren  in  den  Sooleii  euthalleuen  CblorvcrbimUingen 
und  minimalen  Bestandtheile  verzichten  nuisste. 

l)ie  „Jodhllder"*.  das  heisst  Kader  aus  den  jod-  und  bromhaltigen 
Koehsalzwassern,  habe  ich  hier  nicht  besproclien.  weil  der  geringe  Ge- 
halt an  Jod  imd  ISroni  liei  der  Anwendung  von  Hadern  (im  < Gegensätze 
zu  den  Trinkeuren )  wenig  differente  liedeutung  vt>n  der  einfacher  Koeh- 
salzbäder  bat.  Die  Kcsorptiun  von  Jod-  und  Bromsalzen  kann  im 
gtinstigsten  Falle  nur  hei  längerer  Dauer  des  Bades  und  bei  m  starker 
Lösung  in  dem  Badewasser  angenommen  werden,  wie  sie  die  jodhaltigen 
Koehsalzwässer  auch  nicht  annähernd  zu  bieten  vermögen.  Eher  könnte 
n(>e!i  dem  Zusätze  an  Jod-  und  lirom\  erbindungen  reicher  Mntterbiugen 
eine  gew  isse  \Mrkung  nach  dieser  Richtung  zugestanden  werden.  Solche 
an  Jod-  und  Brom  Verbindungen  reiche  Mutterlaugen  sind : 

H aller  (in  Oherösterreieh)  Badesalz  mit  2't>  Orni.  Jodmagnesiuni 
und  3'2  Grni.  Bromniagiicsium  in   lOUü  Theilen  Wnsser. 

Kreuznach  er  Mutterlauge  mit  001  Grm.  Jodnatrinni  und  *VS  Gnu. 
Broinkahum   in   1<  >0U  Theilen   Wasser. 

Reichenhaller  Mutterlauge  mit  001  GruL  Jodnatrium  undTrSdnii. 
Bromnatrium  in  lOOU  Theilen  Wasser, 

Wittekinder  Badesidz  mit  i)'4-r)<^rm.  Jodaluminium  und  I4'7  Grni. 
Bruniiilcn  in  UMM}  Theilen  \\'a^ser. 


Seebäder, 

Den  Koehsalzbädern  lassen  sich  die  Seel>äder  anreihen,  welche 
schwache  LüsungiMi  von  Chlorverbindungen,  Natriuniehlorirl.  Magnesium- 
chloriil.  ferner  Mairnesiunisulfat  und  Calciuiusnlfat  darstellen  und  durch 


►Tiidifr.  um  <ien  (lnsp4ialt  der  (judleii  Hi^i^^^lirlist  voIlstäiHli«c 
>ser  zu  erhaheiL  Weseiitlirli  be*j:iinstij:t  sind  diesljezii;rlit-*h 
>  selteoon,  natlirlichen  Eiseiithermalbäder  aus  den  mit 
iperatur  zu  Ta^e  tretenden  Eisen  wässern :  l>aru%*ar  in 
} — öO ^  C.  w II rin  ,  8 y Ivan e es  in  F i"a ii k rt ' i di .  i\  1  — 3 H "  (' . , 
/ n^aiTi,  25 — 32 **  i.\ ,  S e  h e  1  p s o o  w o d s k  in  Kussland  \  K au- 

ihlhäder  lässt  man  mit  einer  gerin*,^eren  Teni|HTntm*  als 
•arten  nehmen,  zumeist  ndt  einer  allmählieb  hendiji^ebeiiden 
von  32 — 2r>"  i\ ,  die  Ihuier  des  Bades  wird  mit  hi  Ids 
temessen  und  bei  Badeeuren  nieht  tii^licli  ein  Had  gestattet, 
armen  Kranen,  wo  die  Wäniiebildun;!:  des  Or^janisnms  stark 
nnnen  ist,  und  bei  Kindern  lässt  man  die  Stablbllder  mit 
Tatur  von  ,-i2— 36**  C.  nehmen  und  ist  die  Vorsieht  zu 
die  Badew^anne  zu  bedecken,  damit  die  EinathmnnjL;:  fler 
nicht  beliistigende  Erseheinun^rfn  bervornite, 

Vitriolbäder. 

n  Namen  der  VitrioUiiUler  bezeielmet  man  die  aus  scbwefel- 
ttässem  hergestellten  Bilder.  Es  ist  vorzugsweise  die  ad- 
md  MiknKjrganismen  vernichtende  Eigenschaft  des  sehwefel- 
»xyduls.  welehe  bei  der  Anw^^ndung  dieser  liiider  liesnndi'rs 
ingliebe  Srhleinihant  des  ueiblielien  <ienitalscfdaueiirs  in 
mit ,  almr  auch  in  seiner  Wirkung  auf  dns  ganze  Haut- 
Körpers  von  Bedeutung  erseheint.  Bei  allgenu'iner  Haut- 
nit  grosser  Neigwig  zum  Sehwitzen,  bei  eliroidschen  E.\an- 
inge  dauermlen  Vaginalkatarrhen  wi-rdcii  dir  Vitriolb-ider 
s  b alber  gerühmt. 

Büder   sind    in   den   meisten  Oiirorten   mit  sebwefelsauren 
eingerichtet,    so   in   Alexisbad.    Levieo,    Mitterl«ad, 
iraiL  Fi  atz  es,  Konneby. 

Kalkthermalbäder. 

IS  den  erdigen  Thermen  bereiteten  Biideni .  den  Kalk- 
n,  wird  ausser  ihrer  Thermalitiit  noeh  der  (behalt  an  Kalk- 
kirksames  Moment  zugesehrieben ;  mit  wenig  l^ereehtignng, 
was  von  der  physiologischen  Wirkung  der  Kalksal/e  in 
in  Anwendung  bekannt,  wenn  auch  nicht  erwiesen  ist, 
ler  „austro<.'knenden,  die  Seeretion  der  Haut  nundeniden"* 
\vh  gbiube,  dass  eine  1  Differenz  im  ng  ihrer  Wirkung  von 
rniesteigernden  Akratothermalbäder   nicht  gut  uiffgHcli  ist. 

liadem  erdiger  Minerali|uellen.  z.  li  bet  den  Thermen  von 
e  Methode  der  mehrere,  fi — 8  Stnnden  lange  dauernden  An- 

therapeutiseh  bedeutsames  .Vgens:  solche  Bäder  wirken 
longlrte  Tbermalliäder  als  ein  mäehtigcs  Mittel  die  Haut- 

Jmbibition  und  Aufquellung  zu  beeinHnssen,  auf  die  erregten 
tigend  einzuwirken,  hei  oftenen  Wunden  und  (Ie^iehwuren 
proeess  zu  fördern,  endlich  um  ilie  Afisseheidungeii  des 
iifter  anzuregen  und  zu  bethätigen. 


Gasbäder. 
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fiasljj^de.  \'eniiehniDfr  der  24stündigeii  Hiu-iimenjrf*  an  liadeta^cti,  ohne 
Steigerung  der  Men*i:e  des  a 

In    den   ursprün<rlk'lien   primitiv 


liedenei)  Harnstoffes. 

;teii  Etnriehtungen  bestanden  die 
kohlensauren  (Taslnid*M-  darin .  dass  die  Kranken  auf  einige  Zeit  ein- 
zehie  KürpiTtheile  den  troekenen  kohlensauren  Gasemanationen  in  der 
Nähe  von  Minerahiuellen .  den  sogenannten  Mot>,tten,  aussetzten,  wie 
dies  in  der  PynuonttT  Uimsthühle  der  Fall  war.  Erst  später  hraehte 
man  eigene  \  orrielitungen  zu  (Tashädeni .  indem  die  Kohlensäure  un- 
inittelliar  oherlialh  der  Mineralquellen  oder  hei  ihrem  Entstriimen  aus 
dem  Itoden  aufget'apgen .  durch  h(dzerne  U» ihren  oder  Gummischläuche 
direet  in  die  Hadewaniuiii  geleitet  oder  erst  in  ein  gasoinetenirtiges 
Reservoir,  von  Ider  aus  weitergeführt  wird.  l»ie  Badewannen  ttlr  solche 
Gashäder  sind  hidzeme  Kästen,  mit  einem  Deekel  versehen,  welcher 
einen  Ausschnitt  für  den  Mal>  hat,  da  sieh  die  Badenden  so  hinein- 
setzen, dass  entweder  nur  die  unteren  Partien  des  Körpers  bis  zum 
rnterleihe  oder  der  ganze  Körper  mit  Ausschluss  des  Kopfes  sicii  im 
Kasten  lietindeu.  Zuweilen  sind  Gaskammern  für  mehrere  gemeinsam 
Padende  eingeriehtet.  indem  diese  auf  Stlildeo  oder  Bänken  mit  durch- 
h  chcrten  Sitzhrettem  sitzen,  ohne  dass  es  nöthig  ist.  den  Kopf  zu 
schlitzen,  weil  das  am  Fusshoden  des  Zimmers  einströmende  kohlen- 
saure (las  venniige  seiner  Scdiwere  nur  Ins  zn  einer  gewissen  Hrlhe 
steigen  kann.  Die  Kleidimg  wird  mit  Ausnahme  der  Schuhe  im  Gasbade 
nicht  abgelegt:    das  Gas  dringt    dnrch  die  Kleider  Icielit  an  die  Haut. 

Die  Temperatur  des  zum  Baden  verwendeten  Gases  ist  alihängig 
von  der  Temperatm-  der  Quelle,  welcher  es  entstntmt,  und  von  dem 
bei  der  Ansammlung  inid  Wciterleitmig  erlittenen  WHnneverluste.  Heisse 
Gase  kann  man,  um  die  Temperatur  herahziisetzen,  durch  Ktihlapparate 
streichen  lassen  mul  zum  entgegengesetzten  Zwecke  Erwärmungsapparate 
anwenden.  Das  Gas  kann  auch  k}cal,  mittels  Gummisehläuche  auf  ein- 
zelne Ktlrpertheile,  wie  die  Genitalien,  angewendet  werden.  Die  Dauer 
der  kohlensauren  Gashäder  erstreckt  sieh  gewi^hnlieh  auf  10— :?0  Mi- 
nuten. X'orsieht  ist  noth wendig,  um  die  Einathmung  des  Gases  zu  ver- 
hüten. Am  zwecki'ntsprcchendsten  ist.  dass  im  \oUI>ade  das  Gas  dem 
i^adenden  nicht  höher  als  liis  zur  Regio  epigastrica  reiche.  Ruhiges  Ver- 
halten des  Badenden  ist  empfehlenswerth ,  um  ein  Aufschütteln  des 
Ga.ses  zu  vermeiden. 

Die  Indieation  für  die  noch  immer  therapeutisch  zu  wenig  ge- 
würdigten kohlen.^aiiren  Gasliäder  sind:  Neuralgien  der  versehiedensten 
Art.  |*eripherischc  Eähniungen,  chronistdier  Muskelrhcumatismus,  Impotenz 
•Irr  Männer.  Meustraatio  parca.  Amenurrboe,  Dv>menorrhoe.  Ihspareunie 
und  dadurch  verursaehte  Sterilität.  Schwächezwstände  der  Hamldase  und 
dadurch  veranlasste  Incontinentia  urinae,  chronische  Hantkrankheiten 
mit  dem  Charakter  des  Torpors.  Eocal  werden  kohlensaure  Gasdouchen 
benutzt  hei  nervr>ser  Schwerhörigkeit,  Katarrhen  des  änssercn  (iehötr- 
ganges.  rheumatischen  Uphthalmien.  Ki^^rh  hat  die  localen  kohlensauren 
Gasi>äder  bei  Garcinonien  des  Uterus,  sowie  der  äusseren  Haut  empfohlen. 

Kohlensaure  Gasbader  sind  eingeriehtet  in  Driburg»  Franzens- 
bail,  Horahnrg,  Marienl>ad,  Meinherg,  Nauheim,  Pyrmont, 
Szliaes  u.  a. 

Die  Schwefel  Wasser  Stoff  ha  der.  ursprünglich  auch  an  den 
Soifatoren    (so  in  Puzzuoh)    direet    beim  Entströmen  des  Gases  in  An- 


I. 


Mineral  wasserdampfbädcr. 
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oberen  mit  Stüi'koht^n  Badesphwainiii  freflillt  ist.  Scitlieh  geht  ein  kurzes 
Kolir  her\or  zimi  Ansatz  eines  1 — 2  Meter  laniü:en  Sehlauehes,  4er  ilie 
Cantile  trägt.  Um  »len  Apparat  in  Thätigkeit  zu  setzen,  wird  der  Inhalt 
der  Flasehe  mit  Wasser,  2r>0  (thu.,  übergössen  and  rasch  versttjpft.  Die 
Gasentwiekliin^  ^'elit  dann  regelraässig  und  nielit  zu  stünnisch  dureh 
mehrere  Minuten  vnn  statten. 


^ 


Mineralwasserdampfbäder. 

Manebe  Mineralwasser  werden  zur  liereitunjEr  \on  Dunipfha^ltTu 
benutzt,  hei  denen  zu  der  energiseben  Einwirkung  sehr  hoher  Tempe- 
ratur^rade  auf  den  Körper  noeh  das  Plus  des  Reizes  hinzutritt,  welelieu 
die  4leni  Wasserdampte  beigemengten  Gase,  besonders  Kohlensäure  und 
Seliwetelwasserstolf.  tihen.  Als  Dampfbad  hezeifhnet  man  im  All;Lrenieinen 
die  Einwirkung  einrr  mit  Wasserdampf  gesättigten  oder  Uhersättigten  Luft 
von  mindesteus  ;i7*ä°,  steigernd  liis  r>i) — 56"*'.  auf  den  ganzen  Kr>rper  oder 
einen  Tlieil  desselben.  Während  in  dem  urspriingliehen  russisehen  Danipf- 
bade  der  Dampf  dureh  das  Besprengen  glühend  beisser  Steine  erzeugt  wird, 
&o  tindet  dies  zumeist  und  besonders  bei  den  Min(TaluasserdampfitHdem 
mittels  eines  Dampfkessels  statt.  Der  Dampf  dringt  in  den  nllgemeinen. 
für  mehrere  Personen  berechneten  Haderaum ,  unhei  Temperatur  und 
Ausbreitung  des  Dampfes  nach  Willkür  regnbit  werden  kann,  oder  er 
wird  in  Kastenbädem  liendtzt,  wo  der  Küqjer  nur  theihveis«^  von  Dampf 
umgeben  ist,  währrn<l  der  Ko[if  ausserhalb  des  Kastens  beÄindlieb  ist 
und  dabei  also  uielit  der  Wasserdampf,  sondeni  gewrdrnÜche,  niit  Dampf 
nicht  überladene  I.ut't  eingeathmet  wird. 

Hei  den  allgemeim^n  I»anjpf(>äderu  lieünden  sich  in  dem  liade- 
raume  mehrere  amphitheatraliscli  errichtete  Bilnke .  auf  denen  sieb  die 
Badenden  lagtTu .  um  d<*n  Dampf  auf  sicli  einwirken  zu  lassen.  Zu- 
weilen wird  tlen  Dämpfen  dureh  Heimenguug  der  Hüebtigen,  terpeutiii- 
Himliehen  Oele  der  frisch  gekochten  Kiefenuideln  eine  stärkere  haut- 
reizeude  Eigeuscbal't  verlieben.  Neben  den  Dam|jfhädern  Itctinden  sieh 
anstossend  KäuMdiebk**iten  mit  Douchen  und  Vollbädern  von  verschit*- 
den  er  Temjieratnr. 

Die  eigeutliebe  russische  Bade.stube  besteht  aus  drei  Kämnen: 
Dem  An-  und  AusWeidezimnier.  dem  eigentlichen  Badezinmier  nnd  der 
Stube  zum  Bähen  und  Reiben,  In  letzterer  betindet  sich  ein  Kachelofen 
mit  einer  durch  Thüren  und  Fenster  versebliessbaren  Nische .  in 
welcher  sich  glühende  Ziegelsteine  befinden;  avüI  man  das  Zimmer  mit 
Wasserdampf  füllen,  so  giesst  man  Wasser  auf  die  Steine.  An  der 
einen  Wand  in  der  Nähe  des  tJfeus  sind  gewiJhnlich  drei  übereinander 
terrassenffjrniig  gelegene  Holzbänke  angebracht,  auf  welchen  das  I^Hhen 
und  Peitschen  des  Körpers  mit  Birkeuästen  vor  sich  geht. 

Das  Dampfbad  stellt  ein  cnergiscbes,  die  Hautthätigkeit  mächtig 
anregendes,  die  Körpertemperatur  steigerndes,  das  Gefässsvstem  sehr 
erregendes  und  den  StoÜwecbsel  beeinflussendes  Bad  dar.  Die  Körper- 
temperatur wird  dnrchsehnittlich  bei  einem  Dampf  bade  von  41 — 42^  C. 
mu  l'/i — IVa^^f'  erhöht,  wobei  nicht  blos  die  wärmesteigernde  Eigen- 
schaft iles  heissen  Wasserdampfes,  sondern  auch  der  \erlust  der  Aus- 
dünstung der  Haut  und  Lunge  in  Betracht  kommt.  Der  Schweissverhist 
kann  im  halbstfindigen  Dampf  bade  f»(Xi— bUO  Grm.  betragen  und  dureh 
Bettnärme  nach  dem  Bade    auf  das  Vierfaelie  gesteigeil  werden.    JJer 
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«Irr  phos|jliors;iiireii  Si»lze  vermindert.  r>ie  iiiäeliti^e  rjuwirkuiiji  aiii"  tlus 
IJlut^^etass-  und  Xerveiisyjiteiu  ^ilit  sieh  hei  VollJiliiti«:en  zuwi-ileii  ilureh 
Kr>eheijiim*^t^u  v*m  (JehinihyptTiliiiie  kund.  Iiei  luM-hf^rMdi.;-  Anämischen 
dnreli  Seliwindeliintiille,  zuweilen  trat  Xasen hinten  auf.  l)ie  aienstrnale 
Ausscbeidui»;?  zeig-te  sieh,  wenn  die  Hiider  um  die  Zeit  des  Menstniatinns- 
eintrittes  irernuiimen  wurden,  intensiv  vermehrt. 

Die  M(x>rl)äder  j^ehriren  zu  den  energisch  eheniit>eh  haatreizenden 
Bädern,  <lureh  welche  aneh  hühere  tliennisehe  Heize  aus^eiiht  werden 
kiinnen  und  hvi  denen  der  uieelmnisehe  EÜ'eet  auf  die  ("apillarptajsse 
und  hierait  anf  die  vis  a  ter^  der  lUuteireuhition  ein  hesonder^  kräf- 
tifrer  ist .  wobei  noch  ein  *E*teet  der  Moorhestaudtheile  durch  Haut- 
ai)sr»rption  in  den  Hereieli  der  MJ^t^Iirhkeil  m  ziehen  ist.  Sie  verdienen 
darum  den  \'orzu«r  vor  anderen  Miueralltädern  hei  anämisehen  Indivi- 
duen mit  harniederlie^en  der  Nerventhätigkeit,  ferner  wo  ilie  ResorpT 
tion  in  niäehtiger  Wei^e  an*;:eregt  werden  soll.  Es  ist  leieht  erklärli(*h- 
dass  liiehei  die  an  schwefelsaurem  Eisenoxydid  reichen  Moorhader,  die 
Eiseninoorliä<ler,  den  ersten  IJanf?  fiahen.  Sie  sind  dnruu*  indieirt  hei 
verseliieih^nen  Xcura|f,nen.  husnnders  rheumati>ehen  und  arthritisehen 
rrsj>run«^es,  s<mie  hei  Verhinduii^^  ndt  Anämie,  hei  Lähuiunp?n,  naiueut- 
lieh  <lureh  Exsudate  in»  Jlereiehe  der  peripheriseheu  Nerven,  nneh 
l'uerptM'alpnH'esseu .  Beekenahseessen .  hysterischen  iJihmun^en,  lan^e 
andauernden  rheumatisclien  und  i^ieirtisehen  Ausschwitzun^ren  und  deren 
Fo!*^eznständen.  trauniatisehen  Exsudaten,  der  irrossr-n  (Gruppe  der  Sexual- 
krankheiten der  l'^-auen  infolj^'e  der  Be^leitun^^  von  anämischen  oder 
elilurotiselien  Zuständen.  Menstruationsst«irun^eu.  perimetritisehen  Ex- 
sudaten, Krankheiten  des  niännliehen  Uenitah^  not  dem  t'harakter  der 
Schwäche,  Scftwelfun^en  von  I*el»er  uml  Milz,  besonders  nach  Inter 
niitteus,  lutiltratiou  der  Lymphdrüsen  hei  S(*rophuhise.  Contraitidicirf  sind 
die  Moorbäder  bei  orfrauischen  Her/Jlddeni .  Arierit)skierose ,  Lun^^en 
emphysem,  l'hthise.  Xei«;un|r  zu  lläuioptoe  uml  während  der  (iraxidilät. 

[jocale  AnwenilunfT  des  Moores  auf  die  \"apualsehlciiuhaut<  \"a;riiml- 
inipletion  von  Kiteh)  hat  den  Zweck,  adstrin^irend  und  desinlicireud  anf 
diese  zu  wirken  und  ist  sehr  emj>fehlenswertli  bei  lau'rwien'ren  h»ukor- 
rboisehen  iVtH-essen,  refiri^ens  drin^^t  hei  jeden»  .\Ioi>rhade  der  iVatien. 
die  irelioren  Inihen,   Moor  in  die  \apna   und  so^ar  Ins  an  die  Tortio  ein. 

Die  Mtwrbäder  werden  aus  dem  Moort\  welches  den  Moorhi'rern 
entnommen  wird  und  ^ehtirig  gereini;rt  und  \  ou  «rrfdieren  Bestandtbeilen 
befreit  auf  eifrenen  Halden  zur  Verwitterung'  ^u^^laup:!.  durch  \*ernnsehunjr 
mit  warmem  A\"asser  o<lcr  lieissen  Dämpfen  bereitet,  so  dass  eine  niehr 
oder  minder  dichte  Breimasse  zum  llade;rehrauche  koninit.  Die  exaete 
Bi'stiminunir  dieser  roiisistenz  hat  grosse  Schwieri^'keit  luid  ,iresehieht 
in  den  Moorbadeanstalten  enipiriseb  in  drei  Ab.stufun^^en  als  massig 
dichtes,  dichtes  nnd  sehr  dichtes  Mnorbad.  Zu  einem  tiiehten  .Moorbade 
werden  in  Marienhad  ]\^1  K*rrm.  feuchtes  Moor  und  tj.'»  K^nn.  Wasser 
oder  r>H  Kgrm.  trockenes  Mottr  und  2^)2  K^rm.  ^Vasse^  verwendet,  worin 
r»  li  Kgrra.  KisenvitrioL  i^L'ti  tJruL  Ameist'nsätn'e,  :^'J.'>  Krm.  antlere 
tbichti^e  orpiniseiie  Sulistanzcn  enthalten  sind.  Die  Moorbäder  werden 
in  hülzemen  Wannen  genommen,  zumeist  in  einer  Temperatur  von 
38 — 40"*  C.  und  in  einer  Dauer  von   IT»     4ä  Minuten. 

Die  Moorbäder  wenlen  in  einer  hnlzenu*n.  am  liesteii  in  ihm  Fuss- 
boden  eingelassenen   Badewanne  genomnien ,    neben    welcher   sieh    eine 


MlRcralschlaminbäder. 


^efinh  Irlier  die  Wirkung  aul'  dm  SturtSvedisel  iVlilrii  An^^alien.  Die 
IhiuptiiKlicalidiKni  der  ScInvefelmoorliHder  sind:  Climniscli-rheiimatisebe 
(ir]riikH('xsudat(',  Fol^on  traumatischer  V^erlet/inifren ,  Neuralgien  und 
LuJiimmjü^en  mif  rhcuuiatischer  IJasis  oder  diireli  metalliselie  Intoxiea- 
ticmeiL  clironische  Kxaiitheme  und  atuninehe  llautf^esehwllre, 

Sdiwetelinoorbader  sind  in  I*rihnrg.  Elisen,  Meinber;?  und 
WijitVld. 

.Mit  Mineral moorl)li<leni  sind  die  therapoiitisel»  un^Ieieh  niinder- 
werttii'j:en  T()^fl^iide^  nirlit  zn  vernefdi.seln,  I)iese,  aiieli  T<>rfmcw>rliäder. 
Mixtsv^asserlilider,  aueb  schleehtwe^,  aber  talschlieb  MoorFtader  g'enaiint, 
werden  ans  dem  von  ^ewolinliehen  Torf-  oder  Moorfeldern  aliHiessenden 
Mo<jnvasser  dargestellt,  in  welchem  ort^ani&che  Stoffe,  zuweilen  aiirh 
etwas  KübJensUnre  und  Sehwefel Wasserstoff  enthalten  sind. 

Mooriiilder,  besonders  Kisennioorbäder.  werden  znm  häuslichen 
fTpbranehe  auch  künstlich  bereitet,  und  zwar  durch  Znsatz  von 
Eisen nKM>rssdz  oder  Moorlaup^  zn  dem  Badewasser.  Das  Eisen nioor- 
«salz  ist  das  aus  den  Answittenm^en  der  Moorenle  unter  Zutbat  gleicher 
Menjjce  verwitterten  Mw)res  mit  beisscm  Wasser  ansp'zogene  Salz,  worin 
augser  30 Vu  Wasser  enthalten  ist:  Schwefelsaures  Natron  HY.  öchwefel- 
8anres  Eisenoxydul  fast  27,  sehwefelsanre  Thonerde  fast  4,  femer  Humus- 
j?äure  n.  s.  w.  Zu  einem  Bade  wird  1  Kj^mi.  dieses  Salzes  dem  Badewasser 
zngcsetzt.  Die  Moor  lauge  ist  ein  bis  zum  Krystallisirnngspnnkte  der 
J^alze  ah*;edanij)ftes  wässeriges  Extraet  des  M<K>rH  mit  vorzugsweise 
seh wefelsa Urem  Eineno^ivd,  auch  ferner  Schwefelsäure  und  Hnmusstoffen, 
sinijidiek.  dunkel,  K|)eeitisches  tJewieht  l'i^fj.  Die  auf  solche  Weise 
bertMlrten  Biider  sind  ein  vollstäntiig  ungenügendes  Surrogat  für 
Mmirhüder.  da  jenen  das  wesentlichste  <1uirakteristikon.  die  eon- 
sistente  zum   Bade  verwendete  Moormasse,  fehlt. 


Mineralschlammbäder. 

DiT  Mineralschlamm  ist  der  Niederseldag,  welcher  sieb  aus  gewissen 
Mioerahvasseni.  besonders  starken  Soolen  und  Schwefel thennen  oder  am 
Mccresgrnnde  bildet.  Dieser  Sehlamm  ist  der  aus  den  wasserigen 
Lrtsnngen  niedergefallene  Detritus  und  enthält  die  Bc?standtheile  dieser 
Wasser,  chemisch  oder  mechanisch  geraengt  mit  venvitterten  1'heilen 
<ler  (iesteiue  und  Erden  der  Naebbarsehaft,  sowie  zersetzte  animalische 
und  vegetabilische  Kestr  ilcr  I  mgebung  der  Wasser.  Die  i|imlitative 
und  (lUantitative  Zusaniniensctzung  dieses  Sehlammes  ist  daher  eine  sehr 
wecliselnde.  aber  ein  besonderes  tiewieht  kann  auf  die  ehemiseheii 
Uestaodtlieile  desselben  bezüglich  ihrer  äusseren  Anwendung  zu  Bädern 
nicht  gelegt  werden.  Hingegen  ist  dnreh  die  eonsistcnte  Besehaff'eniieit 
ilieser  Biider  der  thermische  wie  der  mechanische  Etl'eer  dem  der  M(M)r- 
biider  sehr  ahn  lieb. 

Die  idiysiologische  Wirknng  der  Mincralschlaminliäder  stimmt  daher 
vielt'aeb  mit  Jener  der  Mixirbäilcr.  Das  Ergehniss  der  I  ntersucliungen 
von  Mot^chukowsk'i  u.  A.  ist  im  Wesentlichen  folgendes:  Sehlammhäder 
von  '21  3l»°  R.  steigern  die  l'ulsfrequenz  wcsentlicii.  Der  P»iutflruck  ist 
im  .\ntange  erhöht ,  wird  aber  bald  herabgesetzt.  Die  Athmnng  wird 
anfangs  beschleunigt  un<l  verbleibt  so  während  der  ganzen  Ibiuer  ihs 
Bades,  Die  Kiirperwärme  wird  in  solchem  hallisttindigen  !4ade  mu  1  bis 


Sandbäden 
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hie  Si'hl*imiiifiiid<^r  \v«^r«liMi  in  ^Iciflior  Weis«*  wie  »li«'  Munrltatlfr 
in  iKil/i-rnen  Waiinen  als  Vollbäder  und  Ijulbhüdrr  ♦reDoraiurn  nder  als 
rirtliehe  lUider  Tür  bestimmte  Kürpertheile  benutzt.  In  den  seh\vediseb«'ii 
inid  norwet]:iseheii  SchliimtiibiidtTn  ist  jedoeli  die  Metbode  rler  Aiiwendun*r 
des  Seeseidam Jiies  eioe  ei^ruarti*re:  Der  a«l*:»l  ;>4"(\  erwärmte  Seldamoi 
wird  aiit  den  ganzen  Körper  vom  Halse  bis  zum  Fasse  aut'^etejrt .  *\k 
Haut  dann  mit  einer  Hili*ste  t'rottirt  untl  Inenaefi  dec  Scblauiiu  miit**ls 
einer  warmen  Uouehe  wieder  euttV*riit.  Ili«'nud'  nimmt  der  Kranke  ein 
Wnsserbad  von  2*» — 37^  so^ar  bis  4:^'*  (\.  er  wird  xun  neuem  jredoiielita 
in  warme  Tücher  einfreliiillt  und  nun  bis  zu  vullifreni  Troeknen  l'nHtirt. 
I^isweilrn  wird  der  Ba<lendr  ilann  noeli  mit  iVisi-beii  Hirkennitbt^i  ire- 
schlap'ii  uml  (iiehtiir  massirt,  ZuwiMleo  wirfl  damit  nueli  ein  den  m»r- 
we^'isehen  Seebädern  etgentbümli«^]ies  i/urmittel  vrrhunden.  Diimlieb  liie 
Anwentliin^r  der  Medusen-Seei|Uallen  i^lanuetent,  mit  weleben  der  iranze 
Körper  bestrieben  uu<!  durch  die  Nesselor^ane  dieser  Tbiere  ^rereizl  wird, 

Seeseblainmbäder  sind  in  Hapsal  in  liussland.  W'illrwik  and 
Marstrand  in  Schweden,  Odessa  und  nes(*l  in  b'ussland,  Sainie- 
Fjord  in  Norwe*]^en,  Sebaiütopol  und  Tinski   in   Itiissland. 

Sandbäder. 

In  den  Sandbüdern  konnat  beisser  Sand  zur  Anwendung,  und  xwar 
kann  dieser,  wie  dies  am  Seestrand^'  der  Fall  ist,  dureb  die  Sonne 
erwärmt  sein,  iuler  es  ertbl^t  die  Krwarmuii*:  aaf  sein*  boije  Temperatur- 
grade  klinstlieb.  In  dem  Sandbade  wirkt  niebt  bb>s  die  hohe  Wärme 
des  Sandes  als  liadeinedium.  sondern  aneh  die  Aufsaujan^nfrskral't  des- 
selben, indem  der  Sand  Feuchtigkeit  der  K<""rperoberÄJie!ie  entziebt. 
ohne  dass  hv\  eiuipM'niasseti  dicker  Saudla;re  tlie  li;iimem]»rratur  diucb 
Verdanstimji  des  Schweisses  alf^eküblt  wird.  In  den  warnnnt  Samlbäd^nn 
ist  die  Wfirnieleitun;:  langsamer  als  in  den  Dampfbädern,  darum  >ind 
48 — 50' C.  die  niedri^j^sten  Tem]ieraluren .  welche  bei  Jenen  zur  An- 
wendung? kommen.  Die  Bluttein]icratm'  steigt  in  diesem  \'ollsandbaile 
um  n;»  •ir»°C..  die  Haut  erseheint  sehr  intensiv  gerrithet .  dit*  l'nls- 
frei|Ucn/.  nimtnt  wesentlich  zu.  um  4  -i^U  Sehläge  in  der  Minute,  die 
Zahl  iirr  Atbemzüge  ist  um  4  ^4  in  der  .Minute  gesteigert,  »iie  Haut- 
transs]iiration  wird  in  mächtiger  Weise  angeregt,  so  dass  uaeb  L*n  Minuten 
des  Hades  der  ganze  Körper  mit  einer  fingerdicken  Schichte  nasNeu 
Sandes  umgeben  ist  und  das  (lewiehl  des  Korpers  im  Mittel  um 
Tö;i  (irm.  almimmt.  Der  Vorzug  der  Sandbäd<"r  vor  anderen  Hade- 
tormen  liest  ebt  darin,  dass  man  bei  den  l'rstercn  die  lincb^tcu  Wärme- 
grade.  welche  man  überhaupt  auf  den  mcnsehlicbi'n  Organisnüi^  ein- 
wirken lassen  kann,  /.ur  \  erwendung  zu  bringen  und  durch  sehr  lange 
Zeit,  eine  Stunde  und  ilariiber,  auszuhalten  vermag.  Mau  nntei-sebeidet 
milde  Sandbäder,  bei  denen  die  Teniperatnr  des  Sandes  4i!i"(". .  die 
Itadedaucr  eine  liallie  Stunde  bctriigt .  der  l'nlieu!  im  Uade  sitzt,  die 
Anne  las  oberhalb  d*^r  Kllenlmgengelenke  ntirli  nut  Sand  bedeckt,  und 
starke  Sandbäder  mit  eim-r  Temperatur  über  TiU  (\  und  von  ein- 
stündiger  Dauer.  Man  knnn  \'oll!iäder.  Halbbäder  und  Loeall»äder  an- 
wenden. 

Das  \erfabren  in    den   Badeorten    mit    Samlbädern    ist    folgemle-: 
Ganz  r«iner.    teiner,   gut    ausgetrockneter,    mchrtaeb  dnrehsiebter  >ri 
sand   Oller    Flussand    wird    auf  heissen    Eiseuplatten    auf  eine    Ti-mpr- 
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Beim  Sonnenhade  wird  der  Körper  entAveder  frei  oder  in  einnir 
(Malkasten  den  Sonnenstrahlen  :iiis*resetzt.  Srtlche  SmineiiliädiT  sinrl 
tn^soitdei-s  iiii  Süden  eintrerichtet.  In  Hiissland  lieniit/l  niao  die  Sonne 
'inr  Erwnninin^  ei^a^narti^^  zubereitekT  SL-lüannid>iider:  l'ntrr  ortenem 
Himmel  auf  mit  IJretterziiimen  eingefriedeten  Pliitzen  breitet  man.  wie 
L.  lirrfJti'i/stitt  berichtet,  auf  der  blossen  Erde  oder  auf  Bretterdielen 
in  der  Sonne  Sehiehten  von  Srhlanim  aus,  so^enanntt^  Medaillons.  Zu 
jedem  Medaillon  Uigt  man  eine  frewisse  <,>uantitiit  Seewasser  (S«ude> 
hinzu  und  vermengt  dasselbe  mit  dem  Srhlamm,  Ins  letzterer  die 
gewünsL'hte  ('onsrstenz  bat.  Wenn  die  Temperalar  in  den  oberen  Sehiehten 
der  Medaillons  48 — fiO"  erreieht.  irilt  das  llad  als  ferti^^  und  man  bettet 
den  Kranken  auf  15 — 30  Minuten  hinein  .  wobei  unter  den  Kupf  eine 
Koi>lstütze  luit  Kopfkissen  g;estellt  wird,  das  IJad  aber  dureb  einen  aus 
Zweiten  vertertig^ten  nnd  von  aussen  mit  Tilz  hesehlajjenen  Sebirni 
gesehiitzt  wird.  Der  Gra*i  der  Erwiimmng  dieses  Hades  bäno;t  nattü*lieh 
vor  allen  Din^i^en  davon  ab,  wie  die  Sonnenstrahlen  fallen,  ferner  von 
der  Temperatur  und  lievvegung  der  Lut^  und  endlieb  von  der  l)ieke 
der  Seblammsehieht . 

Medicinische  Bäder. 

Hier  wären  noeh  der  Vollständigkeit  wegen  knnstlieh  hergestellte 
medieinische  Bäder  zu  erwälmen ,  Wasserbiider  mit  Zusätzen  von 
vegetahilisehen  und  aiiinudiseben  l^standtbeilen .  welebe  den  Zwrek 
haheii.  einen  intensiveren  Hatitreiz  auszuüben .  fnb^r  harte  Stellen  der 
Epidermis  dureh  Imbibition  zn  erweiehen.  oder  um  auf  eine  krankhaft 
reizbare  Haut  beruhigend  einzuwirken,  oder  endlieh,  um  die  Gesammt- 
ernllhrung  des  Kör|>ers  zu  lieben. 

Die  hekannte^sten  dieser  Bäder  sind  die  Fiehtennadelhäder. 
Dem  Badewasser  werden  eine  Abkoebung  der  Fiehtenmidebi.  der  Xad«dn 
und  friseben  Triebe  der  Kiefern  und  Fichten  oder,  was  zweekmässiger 
ist,  die  ans  diesen  bereiteten  Präparate  zugesetzt,  nändieb  das  ätherische 
Uel  (Waldwoll-Fiehten-Kiefernadel<di,  <ier  spiritnfise  und  wässerige 
Helitemiadelextraet,  Von  dem  ätherisehen  (Jele  wird  "/y — 1  Theelntiel 
voll,  vom  Mehtermadelextraete  ^/\ — \j  Kgrm.  dem  Bade  zugesetzt.  L»ie 
llilehtigeu  ätlierisehen  Bestandtheile  durehdringen  die  Epidermis,  wirken 
erregend  auf  die  IlautniTven  luid  als  Keizmittel  auf  die  Bhiteireulation 
io  den  f'aiiillargefässen  der  Haut  und  werden  dureh  die  Haut,  Lungen 
und  Harn  wieder  ausgeschieden.  In  derselben  Weist'  wirken  Zusätze 
von  aromat [sehen  Kräutern,  von  Kamille,  Feldkiimmel .  Flieder, 
Kahnus,  Krauseminze,  Lavendel,  Majoran.  Melisse.  FfetVerminze,  Salbei, 
Sehafgarbe.  Diese  Sjieeies  werden  'yV  l  Kgrm.  für  ein  \'ülll»ad,  2."j  bis 
L'>U  firm,  für  ein  Loealbad  oder  Kinderbad  in  ein  Saekehen  gebunden 
mit  4  Liter  koehende^m  Wasser  al>gebrUht,  ausgeilrüekt  und  die  Brühe 
dem  Bade  zugesetzt.  Ebenso  wirksam  und  einfaelier  stellt  man  ein  solehes 
j,aromatiseli -beleben des"  Bad  dnreh  Zusatz  der  spiritui^seii  Extraete  der  an- 
gegebenen Pflanzen  her  oder  des  Spiritus  aronmtieus  der  Pharmakr^poe, 
von  denen  riO — l'2b  Orm.  für  ein  Vollbad  geutlgen.  Noch  stärker  wirkt  iler 
direete  Zusatz  ätherischer  Oele  zum  Badewasser,  von  denen  nnm  nur  etwa 
1  Gnu.  braucht,  imi  die  gewünschte  \Mrkung  auf  die  Haut  zu  erzielen, 

Fm  eine  scharfe,  halhätzende  Wirkung  auf  <lie  Haut  des  Badenden 
auszuüben,  werden  die  Laugen hä^ier  benützt,  zu  deren  Bereitung  man 
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7.  Hydrotherapie. 


i»»ranjrsrüth  Prof.  Di   \V.  WintcrnCtz  uml  Dr.  Alois  Strasser  in  Wien, 


u  Physiologische  Grundlagen  der  Hydrotherapie. 
I.  Einleitung. 

Lnter  liydr<»tlierapH*    im    engeren  Sinne  versteht  man  die  nietho- 

M^h^  Anwendini;?  des  Wassers  in  seinen  verseil iedenen  'reniperaturen 

«d    Aggrepit formen    in    \"erlnndun^    mit    einem    nndir   oder   weniirer 

iii'litigen  meelianistjien  Kin^riHi*  /.ti  dijitetisrlien,  |iropli\IiiktiseliL'n  und 

.•  rapeiitisehen  Zwecken. 

Mit  der  ünsseren  KürperüljerHäche  wird  diis  Wasser  m  Beriilrnin*: 

I »rächt  entweder  als  flüssiges,  strömendes,  unter  versehiedeneni  iJrueke 

II  K<irper  Iterilhrendr-s  Medium  nder  an  verR-hiedene  t^ewebe  gelmnden, 

'    Itygröskojiistdie  Kigensidiat'ten  dnrideten.   l>er  tliermisebe  Etleet   wird 

'hängig  sein  \oii  den  versphiedenen  Temperaturen ,    in   denen  es  njit 

üi  Körper  in  Berühroiig   tritt,    der  meehanisehe  Etl'eet  entweder  von 

Drueke,  unter  dem  die  betretende  Wassersäule,    die  den  Kürper 

Ihrt.  steht,  oder  von  der  Höhe,  aus  der  das  Wasser  anf  den  K»»rper 

fi«*rahstiir/t.  mid  gleieh/eitig  von  der  Masse  des  herahstürzentleu  Stolfes, 

Ausserdem    wird    der    mit    dem     therniisehen    Etleet    zu    eoud»inireud(' 

meelianisehe  ErtV'et  atdiüngig  sein  von  der  firüsse  der  Kraft,  der  Rei- 

bitng.  des  Stosses,  der  Ersehütlerung,  des  Falles,   mit  der  die  Kiirper- 

oberfiiiehe   getroffen   wird.     lUe  näheren  Details  sollen   in    dem  Capitel 

über  liydriatisehe  \letliodik  eingehender  besehrielien  werden. 

Ausser  bei  dem  innerlichen  Wiissergehrauehe ,  wo  auef»  die  ehe- 
üiisehe  Zusanmiensetzung  des  Wassrrs  Heaehtung  verdient,  ist  für  tlie 
iinsserliehe  Wasseranwendnng  hauptsächlich  die  Temperatnr  des  als 
Heilagens  benutzten  Mediums  von  Bedeutnng.  Wir  werden  deshalb, 
wenn  wir  die  Wirkungen  des  Wassers  auf  den  tJrganisuuis  zu  erforschen 
bestrehl  sind ,  in  erster  Reihe  von  einer  physikidiseheu  Heilpotenz 
sprechen.  l*a  ausserdem  das  vorwaltende  Applieationsterrain  für  unsere 
Mittel  die  itussere  Kiirperolfertläche  ist.  so  können  wir,  wenn  das 
Wasser  zu  therapeutisehen  Zwecken  benutzt  wird,  von  einer  epiilerma- 
tisidien  für  reden. 
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Wollen  wir  die  Wirkuntren  des  Wassers  als  diätelinehes.  prophy- 
bikrisclies  und  therapeutisches  Agens  verfolj^eii ,  ^o  müssen  wir  die 
^\irknn^^en  dieses  A^ens  auf  den  ji^esnndeii  *>rpnjisüius  diir/nle^^en  \vr- 
snelieii, 

aß  Thermiselie  und  meeliani seh*^  Kinflüsse  unf  dir  Innervation, 

Nuelnveisbarc  Veränderunfijen  der  Initervnlion  l»eiin  ;rt's<«nden  und 
krunkini  Orpinisnins  sind  dnreh  heisse.  wanne,  laue,  kühle,  kalte  und 
nieehaniseliP  Eindiisse  zu  rT/irden.  Stei^erun^.  Hemmung,  1  lenibsel 7,un^^ 
rnistinninin^  und  Vernielitnn^  des  Nerveneinriusscs  sind  an  der 
Stelle  do  Kin^rirt'es  in  sensiblen,  niotorisehen  und  sensiiriellen  Itabnen 
hervorznrnten.  Ivs  sind  diese  ebenso  {^einiu  gekannt  und  ^eiiriÜL  wie 
diejenigen,  die  man  dureh  nlliijeineine  nieelianisehe,  eh^ktrisehe  nnd  ehe- 
inisebe  Ap-ntien.  die  einen  Einfluss  auf  die  Innervation  ausüben,  eiiielt. 

h)    Therm i sehe    nnd    nieehanisehe    KinflUsse    unf   die    nni>eii* 

lösen  iJebilde. 

Ein  sehr  wichtiger  Factor  besteht  in  dein  Kintlusse  von  Wärme, 
Kiilte  nntl  meclianisehen  Aj^entien  auf  die  innsenli'sen  (iebilde,  Uieser 
Vjntlnss .  wahrscheinlieli  auch  dnreti  ]ieriphere  und  eentrale  nervuse 
(ieliilde  direet  und  reÜeetoriseh  bewirkt,  ^ehc'hrt  äu  den  mächtigsten 
^V'irkungen  der  hier  in  Rede  stelientU^n  jiliysikalischen  Heilpütenzen. 
An^^enfiilh^'^st.  din-et  aucb  am  Lebenden  erwetsbar  ist  der  Kinlinss  an!" 
die  (lenissmaseubitur.  (leflissvcrengernn^.  (»eriisserweiternn^,  Erluilumg 
des  l'onns  der  IJefässwand.  f^leiehzeitige  l'>h(ihunp:  des  Llastieitilts- 
eoerticienten ,  der  verschiedensten  Uewehe  sind  Wirkimj^en ,  die  in 
vorans  bestimndiarer  Weise  zu  erzielen  sind  und  flie  Alt[lndernn;^^en 
der  ('ireulationsvor^'anjj:e  eruiö^rliehen  ,  wie  sie  wohl  nicht  leicht  dnrt'b 
ein  anderes  Agens  iTrcichbar  sind.  üefiissviTcng'ening,  (Je^Hsser^veite- 
nni^  sind  wir  im  Stande  auf  diese  Weise  zu  erzielen,  nnd  zwar  niidit 
nur  in  den  direet  von  dem  KingritVe  gelrofVenen  (Jef Jissen.  sondern  dureli 
Vermittlung  von  Fortleitnnj^  oder  Hetlex  in  entfernteren  (feflissprovin/en. 
Aucb  hier  kann  man  ähnlich  wie  hei  sensildci»  und  motoriHcb^'n  Nerven 
dnreh  Wänae  suwohl  als  aucdi  durch  Kiilte  Lrregungs-  und  Hennnungs* 
wirkangen  beobaebten,  so  dass  luan  active  Verengerung  und  Krweitenmg 
der  (icfUsse  nnd  auch  von  einem  läbmnngsartigen  Znslatid  der  (lefäss- 
wand.  passive  Erweiterung,  bewirken  kann;  da  man  auf  iliese  Weise 
active  und  passive  llyperiimie  und  Anämie  in  hestimmten  (lefässprovinzen 
zu  bewirken  vermag,  dürfte  e>  tTklHrlieh  machen ,  dass  dieses  ph>  si- 
kaiisehe  Agens,  entsprechend  benutzt,  schon  von  diesem  (tesichtspaiikte 
aus  als  eine  mä(dilige  Heilpotenz  zu  betrachten  ist. 

Ebenso  wie  für  die  Gefässmuskeln  ist  der  thermische  nnd  mecha- 
nische Heiz  auch  ein  solcher  für  die  aiii malen  «luergest reiften  und 
glatten  vegetativen  Muskeln.  Erliöhte  tonische  Spannung  Ins  zum 
Krämpfe  in  der  (piergestreiften  Musculatur  kramen  wir  durch  Kälte  und 
auch  raseli  vorül>ergeihend  durch  Hitze  bewirken.  Auch  nieehanisehe 
Kintiiissc  rufen  Aehnliches  hervor.  Ein  Druck,  eine  Friction,  ein  kurzer 
Stoss  oder  Sehlag  bewirkt  entweder  blos  an  der  Stelle  des  Contactes 
einen    sogenannten    autocbtbonen  Mnskelwulst,   eine   erlinlite  Spannung 
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der  IjetretVemleii  Muskelfasern  oder  sjeJbat  eine  Contraetion  des  einzelnen 
Muskels  oder  fn'<>J*^erer,  von  einem  gemeinsnmen  Xerveustanimc  inner- 
virter  Muskelpartien  reflectoriseb ,  auch  Veräudcnuigea  in  Tonus  und 
Sjtannunfi:  nieht  direet  von  dein  uieehaniseben  Reize  betroft'ener  Moskel- 
*rebilde.  Die  Muskelkraft,  oder  prjieiser,  der  Widerstand  der  Muskeln 
ge*^en  Knuiiduuj^  wird.  ^\ie  Mmij  und  Mat;t/turn  experimentell  mit 
Mosso's  Er^o^Tiiphen  direet  bewiesen,  auf  Käiteeinwirkungen  erhöht,  auf 
Wärmeeinwirkunjseii  herab^^esetzt.  Die  thermisebe  Wirkung  entweder 
unterstützejid  oder  sie  aufhellend,  wie  bei  WärnK*eintlüssen.  wirken  mit 
diesen  verltuudene  meehanisehe  Eingritte. 

Dass  mit  dieser  erbiditen  SiuinnimfT-  ujit  dein  erhühteu  Tonus,  mit 
der  veränderten  Aetion  der  betreffenden  Muskebi  \  eriinderuDiLceu  des 
Chemismus,  des  8tott\veehsels  in  den  betrettenden  Mnskel^eiiilden  statt- 
finden werden .  ist  nicht  mehr  eonjeeturaL  sondern  diireb  direet  darauf 
gerichtete  rntersnehuii;ü:en  erwiesen. 

Aueh  •chittf  Muskrlfa^eni .  wie  die  in  der  Haut .  im  I>arme  and 
ttherall.  wi*  solehe  existiren,  wenleu  V  eranderiuigen  ihrer  Function  und 
ihres  natiirliehen  Tonus  zeigen,  Üänsehaut,  Sebüttelfrosi,  Steij?enmg  der 
peristaltisehen  Hewefrung-  sind  Beispiele  f lir  solche  thermisch  und  meelia- 
nisch  hervorfc^^rufene  \>ntnderuno:en  in  den  musenir»sen  tiehiblen:  ehensn 
die  Beruhigunt:  imd  iSebwaehmiir  der  betretl'emlen  Functitm  (also  der 
peristaltisehen  Hewe^un^  etc..  Beseitigung  von  UHnsehaut,  Sehüttel- 
trost  etc.). 

r)   Thermische   und   nieehanische    Einflüsse    auf   eomplexere 
organische  Functionen. 

Dai^s  diese  Einflüsse  auf  Innervatiou,  Cireulation  und  Müskelicebilde 
aueh  die  Respirationsfiuiclioii  und  deren  nervi >ses  Centruin  beeintlussen 
müssen^  ist  leicht  liegreiflieh.  Jeder  thermische  Reiz,  der  die  Kr.rper- 
ob^rfläehe  trifft,  von  bestimmten  Punkten  aus  intensiver .  bewirkt  Ver- 
änderungen der  RespirationsfunctioiK  Tiefe  FJnatbnnmgen .  Stillstand 
auf  der  H(ihe  der  Respiration,  veränderter  Rhythnnis .  die  veränderte 
Tiefe  der  einzelnen  Einathmun^en  sind  Conse(|uenzen  dieser  Eingriffe, 
die  sieh  sowohl  am  Spirometer,  als  auch  in  der  V'erilnderung  des  respira- 
torischen Gasweehsels  nachweisen  lassen,  Beherrschung  der  Innervation. 
der  Circulation,  der  Blatvertheilung,  des  Muskeltonus  muss  von  geradezu 
bestimmendem  Einflüsse  auf  den  Wärmehaushall  des  Körpers  sein. 

L^Dter  Beachtung  dieser  Eintiüsse  klinneu  wir  die  Wärmevorgänge 
des  Kfirpers,  Wärmeabgabe  und  Wärmeproduction  in  geradezu  physi- 
kalischer Weise  mit  unseren  Agentien  lieherrschen  und  leiten,  und  zwar 
die  Wärmeabgabe  durch  Beherrschung  der  Vasoeonstrictoren  unil  Vaso- 
dilatatoren  in  der  Haut,  die  Wärnie])roduetion  namentlich  durch  den 
retleetorisch  ausgelösten  Nervenreiz ,  der  den  Tonus  der  mosctdosen 
tJehilde  steigert  oder  herabsetzt  und  damit  den  wesentlichsten  Eintluss 
auf  Wärmebildung  übt. 

Alle  diese  Effecte  müssen  sieh  auch  als  die  versc  Metten  st  en  Vor- 
gänge der  8e-  und  Exeretionen  beeintlnssend  darstellen.  Wir  sind 
im  Stande,  mit  unseren  physikalischen  Agentien  Sc-  und  Excretion  nicht 
blos  des  llautorgans,  die  Xierenfunction .  die  (lasausscheidung  durch 
den  Kespirationstract ,  die  Function  der  Digestionsorgane  und  der 
parenchymatnsen  rnterleibsorgane  in  ivirksamer  Weise  zu  beeintlussen, 
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II.  AUj^cmei 

WdIUmi  wir  dio  Wir 
ktisclios  und  tbcrapeuti 
irkmijron  diosos  A^t'iis 

irlKMl. 

/  Tliorinisflie  und  mc« 

NiU'liwcisharc  Voräi 
rankoii  Orf^anisnms  sind 
cchanischo  KinliUsso.  zu  < 
nistininum^^  und  Vorni( 
t<'ll(»  dt»s  Kin«fritVos  in  s- 
'rvorzurulVn.  Hs  sind  di 
irJ(Miij^en.  die  man  durcl 
lisclir  Af^rnticn.  dit'  einr 

'    'JMicrniisclu'    und    u 

Kin  sohr  wichtiger 
alte  und  mechanischen 
influss .    wahrschciidieh 
ehilde   dircct    und    rcfl< 
'irknn^^>n    der   hier   in 
ugcnnilli«;st.  dircct  am- 
c  (Icfässmusculjitur.  (je» 
'S  Tonus    der   (ictas8^^ 
cfticienton ,    der    versf 
>raus    hestimndiarer  W 
'r  ( 'ireuhitionsvor^llnge 
ti  anderes  A^ens  errei« 
n^^  sind  wir  im  »Stand 
ir  in  den  direct  von  de 
Tinittlunj^  von  Fortleit- 
ich  hier  kann  man  Uli 
ircli  Wilrme  sowohl  al 
irkuii^en  beolmchten,   »- 
T  (lefässe  und  auch  ^ 
und,   passive  Krweite«" 
tive  lind  passive  liype:^ 
hewirken  vermag,  d. 
i lisch e  Afcens,  entspre* 
IS  als  eine  mileliti^e  H 
Ebenso  wie  für  d 
seile  Keiz    auch    ein 
attcn     vefi:etativen    IV' 
ramiife  in  der  quer{|;&: 
ich   rasch    vorUhergel 
inflüssc  rufen  Aehnli©" 
()ss  oder  .Schlajj:  hew: 
uen   sogenannten   au't 
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ler  diiitei  rinr  Holle  zuweben,    ist    nattirlieh    tmh'Ii    viel  zu 

um  exactere  Ausführungen  zu  enuöfjiichen.   l)a.ss  thermo- 

ermtM^lektriseho  und  cbemotactische  Wirkuujjren  dabei  unter 

Feniperatureii    eine    Holle   spielen   düHlen .   ist    für  unsere 

'in  Aiihalt8|mnkt. 

_jiicht   nur   auf  ilie  Stelle   der  Applieation  von  thenuisi'hen, 

■n  und  physikitlischeu  Af^entien  ilberlraii^  Lät  die  Innen^'itionß- 

^  })esclirHnkt .    diireli  Fortleitung,  Hetlexe  und  Uebertragun*? 

•tralor^aii  sind  Jnnervationsveranderungen  in  dem  gesammten 

kne ,    von    den    peri])herisehen .    sensiblen    Endor^anen    der 

ÄerobertlUebe  ausg:eheud,  auszulüsen  und  zu  erzielen.  Wir  bc- 

Bm  der  reriphene  aus,    mit  thermischen    und   meebanisehen 

Wellt  nur  die  peripherisehen  Nervenendi^cungen  selber,  sondern 

oervüseu    Leitun^^slmhnen ,    die    Centralorgane    des   Nerven- 

taehim  und  Uückenmark.  und  endlich  motorisehe.  hochstwahr- 

|fciieb    trophisehe  Halmen.    Heispiele   dalur   sind  unzählige  zu 

fcesehränke  niieh  darauf,  von  der  thenuisehen  und  mechani- 

mn  Anästhesie  /u  sprechen,   von   der  Beseitigung   von  Ohn- 

eispielsweise    durch   therm isehe   und   mechanische  Heize  l>e- 

nsibler  peripherischer  Nerven endigimgen,  von  der  Vejänderung 

emeingef übles,    der    psyebiselien    Stimmung    von    peripberi- 

enendigungen  aus,  von  der  tbermisch.  mechanisch  möglichen 

kUg  von  BeAveguiigserscheiuungen  in  gelähmten  Körper|)artien, 

einftussung  der  Uarmperistaltik,  von  Veränderungen  der  Accom- 

frgänge  im  Auge,  Obre,  im  fiefjiete  des  (Jltaetorius  und 
Henorrufung  und  tieseitigung  von  Ner\'ensehmerzen  etc. 
tthetische  KJ>rpcrstelle  kann  durch  einfache  Friction ,  durch 
välte-  und  W'ärnieein Wirkung  wieder  empfindlich,  zugänglich 
T  Schmerz,  Temperatur-  und  Tasteindrüeke,  Eine  hyperästhe- 
■perstelle  kann  durch  Kälte,  Wärme,  mechanische  Eingrifle 
c  durch  Elektricität  und  gewisse  chemische  und  dynamische 
zur  nonnalrn  (iet"ilbis|>erception  zurückgeführt  werden,  .la,  es 
K  die  überemplindliche  Kürperstelle  unterempfindlich ^  ja  ganz 
Hell  zu  maclieu.  Die  Benützung  von  Kälte,  AVämie,  mechani- 
Ltrischer,  clicmischer  und  dynamischer  Agentien  als  sebmerz- 
Hittel  verdankt  zumeist  der  ISeeinfiussung  peripherischer  Nerven 
latnkcit.  Ebenso  sind  Veränderungen,  Alterationen  der  motori- 
ren  durch  ähnliehe  EingritTe  zu  entichML  lUe  elektrt>-mu«culäre 
eit  kann  auf  diese  Weise  oft  willkürlich  abgeändert  werden. 
jrkongen  sind  mitunter  als  reine  Beeinfiussung  der  periphcri- 
ven  zu  deuten.    Nicht  minder  sichergestellt  ist  es  aber,  dass 

durch  diesellren  Einflüsse  direct  sowohl,  als  auch  auf  dem 
e  auf  das  t'entralorgan  Einfluss  übt.  Depressions-  und  Exal- 
ände  des  Centralorganes  können  oft  momentan ,  maoehmal 
I  vorüliergehend ,  öfters  aber  auch  dauernd  durch  dieselben 
ibgändert  werden. 

R  der  mächtigsten  Beispiele  der  thermischen  und  mechanischen 
mg  des  nerv*isen  Centralorganes  ist  der  Eft'eet,  den  bestimmte 
lipulationen  auf  das  Herz,  die  Vasomotoren  imd  die  KcÄpiration 
^ähe,  Wämie,  mechanische  Eingrifte,  beschleunigen  und  ver- 

die  Ilerzaction,  verändern  Typus  und  Umfang  der  Respira- 
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ilioKer  Thtttt«ai*hon  ist  tlnrt'h  bestiianae  Kx|>enineiitaJ-l'iiU 


•1*  Finctian^iveohHcK  KiiHltiss  juif  lUutbesclHifi'enheit.  Stoi 

w  c  V  h  s  t*  1 , 

fet  lidl  «ich  iiiiwierdoni  jcc/ei^t .    üass   i^s  vielfach  gelingt ,    durch 

PIrifiniig    ii«r  Fmiotioil    drn   einon  Orpnts   eine  Vermin (ier[iii<r   in   lie- 

iMlUtttfB    iuidcf«ll  OrfTMnni    tn  lien  irken ,    wus    au  eh    selion   durch  die 

koit  einer  verÄndorten  Utnfvertheilttnj?  unter  unseren  thermischen 

in  M  <ip^  bviiii^hen   Ap*ntien  erklärbar  wird. 

Wenn  wir  weilers  bedenken,  dass  uieine  niid  meiner  Schtller  Ex- 
tMriaiif^latii^'  n  au^  cien  letzten  Jahren   e>  zur  Evidenz  enviesen 

^Ml.    tU^>  ii  die  Khil/.usammenset/.un^,    und  zwar  auf  Leuko- 

wmI  Kr>iliwieyn^T.  auf  das  spiviftsehe  (Jewichi  des  Blutes  einen  mÄch- 
tiK^Ni  l^fhüQt  in  tiehmen  im  Stande  sind .  wenn  wir  bedenken  ^  da^ 
diireli  liie  rutiTsuehun^m  von  St  nisser  und  eini^n  Vorgiln^^m  de^ 
j<>ibe»  m  h»  in  die  inlüu^ten  biotis*dien  N'orgänge  erwiesen  w  urde.  dass 
lue  Hy^MlHi^pie  ^«nbdfxii  Als  eine  miiehtige  <>\\  dationstherapie 
MI  ImmMiip^  191 «  wenn  wir  ^^etters  envit^n ,  da^t«  es  sebon  länp^t 
fruliHltf .  «Wr  miel»  bis  tn>  Dctuil  ausge4ir))eitet  und  exfarscbt  za 
^KiriNMi  vcfHkiit.  dafft  thontische  mid  mechanti^be  Kingriffe  imf  das 
Zi^llfttl^li^ii  9^b04.  Bewe^nn^  und  Punetion  der  Zelle,  naeb  dem 
jpeijMtfviciw»  Worte  Hmr^idts  Xellenbun^r  und  Zellenekel  beirormfen 
klüiifik  se  ««Hfii  wir  fs  tw^^n-eif lieh  tinden,  da>^  wir  dnrdi  Sle^gmng 
inisf  TTmümmk  ^  JMkfitiinction  aneii  von  der  Periplime  her  anf  dioi 
m  ml  tV^ttechciiriLamiJ^  eiiwo  beacblenni«Aiden  und  vtsAang- 
^^wmwrKtrm  KJaÜtt:  mIhmb  werden.  Es  wierdeii  daKer  themusieike  imd 
■tfclwaifitiif  llnurtiE  aiaf  den  t>ricr»ai«Bia  nit  Reelit  ab  naifirliohe 
LeW^tt$r«-itip  n  WaMduien  «da.  die  alle  or^raniseben  Fimc^ 
lt#ii^a  ia  iterad^^ii  pliT$tolojgi$cber  Weise  aorpfen 
abJBadtm.  Iifaiifa  aad  ^^aaigsaiiieii, 

I^ara«^  ttftH  jö<^  wxibl  Ton  selbst,  daa»  die  By 
Ikff  ab  ^ia  etafacbes  Heiliaiitel  nt  hetradttea  iel*  aoMkni  daea 
ikmiBit  ak  f»e  wabre  fanetionelle  Tberapir^  ak  ciM>  raiiciaelle 
«it^ti«<(  R^ilaietb^de  m  Ytetmebten  isl. 

11L  1j|iilicilc   BecinAu^ang  der  lanerradcMi. 

Unlr  lu^bM  te  Gn^mge  brntis  dr«  Virm»  flr  die  Erkliivag  dea 

atf  die  toa^riatk«  gedacht 
die  v«a  doa  Haaiot^piw  ai 


Dir 


daa 


a(4bA.  die 


die  Ofipane  md 
id   eliattv>  wienig 
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AchseiH-yliinler  dabei  eine  Rolle  zuweisen,  ist  natürlich  noch  viel  zu 
liyporhetiBch,  imi  exactere  Ausführon^en  zu  emUiglichen.  Datss  thenno 
tai'tisehe,  thermtielektrisehe  und  ehemotactische  Wirkungen  dabei  unter 
ditlerenten  Temperaturen  eine  Kolle  spielen  dürften .  ist  für  unsere 
Denkweise  ein  Anhaltspunkt. 

Also  nicht  nur  auf  die  Stelle  der  Appiieation  von  thermischen, 
nieehauisehen  und  phjsikalisehen  A^^entien  üherbaiiiit  iät  die  Innen^ations- 
Yerandenmg  beschränkt,  ilureh  Fortleitung,  Kertexe  und  Tebertra^un^ 
awf  das  Centralor^^an  sind  Inuervationsveränderunfren  in  dem  ^esaniiuten 
Nervensysteme,  von  den  peripherisehen .  sensiblen  Flndor^aiien  der 
ganzen  Körperobertiaehe  ausgehend,  auszulesen  nnd  zu  erzielen.  Wir  be- 
einflussen von  der  Peripherie  aus.  mit  therrnisehen  und  raeehanisehen 
KinfrrifTen  nicht  nur  die  peripherisehen  Nen^enendi^niogen  selber,  sondern 
auch  die  nen  Jiseii  Leitun^^sbahnen ,  die  Centrabrf!:aue  des  Ner^'en- 
systems,  Geliini  und  Kiickenmark.  nnd  endlieh  motorische,  höchstwalir- 
srlieinlieh  auch  trophische  Hahnen.  Heispiele  daiiir  sind  unzählige  zu 
^ehen.  leh  besehriinke  mich  darauf,  von  der  thermischen  und  mechani- 
schen hx'alen  Anästhesie  zu  sprechen,  von  der  Heseitii^ung  von  Ohn- 
luaehten  beispielsweise  durch  thermische  nnd  mechanische  Reize  be- 
stimmter sensibler  penpheriseher  Xervenendigungen,  von  der  Veränderung 
unseres  Oemeingefühles.  der  psychischen  Stimmung  von  peripheri- 
schen Nervenendigungen  aus.  vim  iler  thermisch,  mechanisch  möglichen 
Hervorrutiuig  von  BcwegungserscheiDungen  in  gelähmten  Kürperpartien, 
Yun  der  Hceinllussung  der  Darmperistaltik,  von  Veränderungen  der  Aeeom- 
nUMlationsvorgänge  im  Auge.  Öhre,  im  (lehiete  des  tdfaetorius  und 
A(*usticus ,  Her\-orrufung  imd  Ik'seitigung  von  Nenen schmerzen  ete. 
Kine  anlisthetische  Körperstelle  kann  diu'eh  einfache  Frietion ,  durch 
tliirhtige  Kälte-  und  Wärmeeinwirkung  wieder  emplindlich,  zugänglich 
werden  für  Sehmerz,  Temperatur-  und  Tasteindriicke.  Eine  hyperästhe- 
tische  Körperstelle  kann  durch  Kühe,  Wärme,  meclianisehe  Eingriffe 
ebenso  wie  durch  Elektricitat  und  gewisse  chemisehe  und  dynamische 
Agentien  zur  nc>nnab*n  ttefiiblsitereeption  zurückgeführt  werden.  Ja,  es 
ist  nii'»glich.  die  ilberemprindliehe  Körperstelle  untercniptindlich,  ja  ganz 
uu empfindlich  zu  niachen.  Die  Benützung  von  Kälte,  Wllnue,  meehani- 
seher,  elektrischer,  chemischer  und  dynamischer  Agentien  als  schmerz- 
stillender Mittel  verdankt  zumeist  der  BeeinHussung  peripherischer  Nennen 
ihre  Wirksamkeit.  Elteiiso  sind  \>rärtderungcn,  Alterationen  der  motori- 
sehen  Nen'en  durch  ähnliehe  EingriftV  zu  erzielen.  Die  elektro-musculäre 
Erregbarkeit  kann  auf  diese  Weise  oft  willkürlieb  abgeändert  werden. 
Si liehe  Wirkungen  sind  mitunter  als  reine  Beeinllussang  der  peripheri- 
schen Nerven  zu  deuten.  Nicht  minder  sichergestellt  ist  es  aber,  dass 
man  auch  durch  dieselben  Einflüsse  direct  sowohl,  als  auch  auf  dem 
KrHexwege  auf  das  Centralorgan  Einfluss  üht.  Depressions-  und  Exal- 
tationszustände  des  Centralorganes  können  oft  nwmentan,  manchmal 
freilich  nur  vorüliergehend ,  ötlters  aber  auch  dauernd  durch  dieselben 
Einflüsse  abgändert  werden. 

Eines  der  mächtigsten  Beispiele  der  thermischen  und  mechanischen 
Beeintlussnng  des  nerviisen  ('entralorganes  ist  der  Eflect,  den  bestinmitc 
dieser  Manipulationen  auf  das  Herz,  die  \  asomotoren  und  die  Respiration 
ausüben.  Kalte,  Wärme,  mechanische  Eingritfe  besclileunigen  und  Ver- 
la ngsamen  die  llerzaetion,  verändern  Typus  und  Umfang  der  Re^pira- 
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tion,  stoip^rn  und  sehwriclioii  inaiiiii^larh*^,  niiiuriitlffli  almormc  kt-tlcx- 
t*rscl!rimiiii^t.'n,    ,liHler/.i*il    vi*riiiit|:    ii):tti    zu    deirMmstrin^ii ,     dass    «in 
Ktk'kouiun'kun^,  oiiit'   ICrsclHUttTuni:  der  Ifiirkniwirhi'lsHide,  riiie  KüHc- 
eiiiwirkiin^'    mit'   du*  HoiYj;i*i;rnd  ,    luaiifhuud    aiteti    eine  solelie  auf  «lits 
NaekeiiwirhidKUnlc  rine  hetriUditliebe  \'erliiu;?saiiiuii|,^  der  Sehla^iblfre  de^\ 
Her/ens,  eine  Verlangsaniniii;  d<T  rulslrequen/.  lu^rheiltllireii.    Wie  srliri 
dabei  in  im  vorhinein  zw  l»estiTnmen<!tT  Weise  die  Herzaetion  f^ekrürti^t, 
der  rd*t  ^esti'trte  Herzrhvtlnjius  utederlier^^esteüt  werden  kann,  verrno(»hti*. 
ie!i  unziiblige  Male  zu  zeip-u.   Üiiss  wir  dureli  Wiirmeeniwiikunp^n  nurh 
Heseldeinii^un^   der  Her/a<'Jiun    bervorruten  küniien,    ist  i*ben<?<)  sieher-l 
gestellt;    unzabli^e  andere  Heispiele    ständen    uns    noeb    zur  Vert'ii^iMi^. 


IV*  Specielle  Beeinflussung  der  Circulationsvorgänge. 

(Afjleitun*;:.  Uevnl^^ion.   Fluxitm,  Stroinwecbsek» 

Hyperämie   oud    Anütuie   sind    die    p-wiilinlieJisien    lie;j:b'jirr- 
scbeinungen    der    diiferentesten    Krnilhrnii*^8sturiin^en.    Ilyperiiniie    inid 
Anämie    sind    in    f^eradezu    willktirlieber  Weise   fUirch  therniistdu*    TunI 
meebnnisehe  Aetionen  zu  heeinfhissriL   lrf;end  ein  perijdienseber  KiM*|>er- 
tljeil,  nebnien  wir  an,  sei  byperänuseli.  (S  tiude  eine  niäebti^e  Hlwtznliilir 
zu  denisellien  statt,  der  1  heil  wird  rollj,  geseliuollen,  beisis  sein.     Sind 
wir  im  Stande^    entweder   die  (lelasse    in    dem  Theile   seihst  zur  Con-j 
trm^tion  zu  bringen  oder  das  zattlhrende  Ulutp^tliss  y.ur  Znsanimenziebiin^l 
zu  venuihissrn    oder   das    dureh  das   betrelfpude  Bbitf^etllss  dein  h>|MT-| 
ämisehen  Theih»    /UL^^eriibrle  ühU    in    seiner    Temperatur    hera!i/uset/en,] 
so  werden    wir  in  all  diesen  Fiilb'u    die    ('<inse<|nenzen    einer   ver- 
mehrten   Hlutzut'ubr.    reete    Sehwelhin^.   Hitze.    tre^v*ibnlieh  aueli 
kSehmerz ,    Fnnetionsstürun^,    biotiscbe  Abweiebm»^    von  der  Norm,    ztii 
vennindern ,  zu  beseitigen,   zu  eruiiissigen  im  Stande  sein.    Dnraus  csr- 
geben  sieb  die  direeten  Anzeigen,  dass  allzu  blutreiehe  Orpme  entweder 
direet   oder   indirect    durch  Beeindussung   des   zut\lhrentlen  ^Jet*iis^-  mid 
des  heberr^ebenden  Nervengebieles  hyperiinjisch  und  aniimis^di  gemach l 
w^erden  können.    Es  ist  die  Beobaebtnug  gi-nmelit  worden,  dim^^  wvmu. 
ein  hyperamiseher  Theil   selbst   direet   g4^kiildt    wird,    dies   rd^ers    von! 
keinem    wohltbitti|;en    Einfluss    ist.     K^*    crklarr    sieb    dies    sehr    eint'aeh 
daraus,   wie  dies  meiiu'  iilteren  Kxperiineriralunter>uehungen  lehrten,   da-vs 
kalte  Einwirkung   an    der  Stelle   der  Applieation    sein"    baiitig  eine  «lit^, 
priniiire  t'ontraetion  der  Arterien  ilf^iTdauernde  ('tjntraetion  der  venfisen 
Geftls«e  bewirkt,  und  dass  ani'  diese  Weit?e  in  tlem  hyperännstdien  oder 
entzündliehen    Tbeile   geradezu    eine  lUutstnumig    dureh    die  Kulte  ver- 
anlasst   werden  kann.    Wir   seben    deshalb    l»ei    ülieriuässiger  Kalleein- 
wirknng  bänlig  nur  im  ersten  Momente    ein   Erblassen  des  abgt*k(dilteii 
Theiles,  um  alshald  einer  dunklen  Hiitbe.  ja  einem   Pdüulieh-  und   lllau- 
wejden  des  Theiles  llatz  zu  macln^n.  So  bat  inanehiinil  Kiilteeinwirkimg 
an  dem  Orte  der  Applieation  selbst  Stase,  passive  Hyperilmie  und  Cya- 
nose  im  (iefVdge.    Viel  rationeller  in  einer  grossen  Mebrzald    der  Fälle, 
wo  es  sieb  darum  bandelt,   eine  |H'ri|>!ieriselje  Hyperilmie  oder  VMtmu- 
dung  zu  beeinllnssen.  ist  die  Krdteap|dieation  eentral  von  der  Sielb'  drr 
Entziindnng  oder  Hyperämie  anzuwenden. 

Es   ist    ibireli    zahlreiehe  spliygmograpbisehe ,  pletbismograpbi.M^berj 
und    tliermomclriselie  V'ersnebe    mir   gehnigen    zu    zeigen,    dass    KäUe-J 
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üpliTfcnHon  längs  <lt's  zul'üIiri'iKlf^n  *ietass-  utitl  NerveiijSicebietes  eine  Ver- 
iiiiiiiUTun^  der  Bliit/ntlilir.  i*m\'  HiTalist't/img  Jer  Teiuperatm',  eine 
\  (Tiiiinderun*r  oder  Verlano:s}iiinm«r  der  orj^aiüscheii  Vorgänge  in  dem 
hetrt^rteiulen  Verästelungsgebiete  der  von  dem  Kiiltcreize  getroffenen 
Nerven  und  Gefässe  bewirkt.  Es  war  ein  Zeichen  geradezu  genialer 
Intuition  von  Pr/rx.c///7:.  bei  allen  Entzündungen. an  den  Händen.  Fingern, 
N:i;:ebi  und  Zeben  durch  Kl[lK>geid>iider  i»der  Kälteap|)lication  auf  Knie 
und  i  »brrsebenkel  antijddogistiseh  zu  wirken.  Die  grossen  Oetasse,  die 
zu  ilern  erkrankten  Theile  füliren  ( also  EUltogengeleidv,  iMierarni,  Ober- 
sehenkel ,  Hals  oder  iiberhau|)t  die  eentralwärts  von  der  e^ntzUndeten 
Partie  betindlieben  Stellen)  werden  intensiveni  KälteeinHus-^e  ausgesetzt, 
die  Hlutzufuhr  -m  Hand .  Kuss  nnd  Kopf,  die  Sehraerzleitiing  von  der 
erkrankten  Stelle  zum  Tentralorgan ,  die  pathologischen  Vorgänge  in 
dem  erkrankten  Organe  wurden  aul'  diesem  Wege  >iel  günstiger  beein- 
flnsst,  als  dies  etwa  durch  directe  Kalteeinwirkung  auf  den  erkrankten 
Tlieil  selbst  rauglicb  gewesen  wäre.  Es  gilt  deshalb  als  ein  noch  heute 
festjstebendes  allgemeines  rrineij)  tiir  die  thermische  Beeintinssung  aller 
jener  Kr»r|ierprovinzen ,  deren  Zut1nss;!:ebiet  tliermisscben  Einwirkungen 
zugänglich  wäre,  diiss  an  dem  Orte  der  Entzündung  seihest  nur  kühle 
Temperaturen,  längs  4les  Zutlussgebietes  kalte  Temperaturen 
Anwerrdimg  Hnden  sollen.  Es  gilt  dies  nicht  blos  für  die  Extremitäten, 
es  gilt  dies  auch  beispielsweise  titr  den  Kopf.  Man  wird  die  Cin.*u- 
latiniisvorgänge  im  Kopfe  durch  thermische  ßecintiussung  des  Gebietes 
der  Carotiden,  durch  thcnniselie  IteeinÜussung  iler  Herzaction  seihst 
weit  wirksamer  als  ilnrch  die  directe  Kalteapplication  einer  Acnderung 
zuführen.  Dass  die  Leitung  in  dem  aijgekühlten  Neneustamme  selbst 
eine  A'erändenuig  ertahrt*  eine  Verlangsaujung,  ja  eine  vollständige 
Leitungsbeiiimmig,  ist  sclioii  längst  durch  WaütrSy  Roscjiihafs  und  meine 
rntrrsuebimgcn  festgestellt  worden.  Daraus  erklären  sich  die  mächtigen 
Wirkungeji  auf  die  Sensibilität  und  Sensibilitüisstr»rung. 

Es  ist  dies  übrigcn.s  nielit  das  ein/ige  Trincip.  wie  wir  Hyper- 
ämien, ( 'ongestionen  und  Entznndimgeu  in  bcstinnnten  Organen  beejn- 
Hnssen.  Auch  auf  dem  Wege  einer  veränderten  Hlutvcrt  hei  hing, 
auf  dem  Wege  der  Ableitnng  des  Blutes  von  deju  bedrohten  Organe 
wenlen  wir  krankliafte  Oirculationsstorungen  zu  beeinflussen  versuchen. 
Ein  wichtiges  rrincij>  dabei  ist  es,  dass  nicht  das  gesammte  Oefäss- 
System  mit  Hlut  bis  zu  seiner  Capacitätsgrenze  gcttillfc  ist»  Es  ist  deshalb 
ganz  gilt  denkbar,  dass.  wenn  wir  die  Blutznfuhr  zn  einer  Gefass- 
pruvinz  von  grosser  ('apacität  erhoben,  v\ir  damit  (bis  Hhit  von  anderen 
Uefässprovinzen  aldenken  werden.  Es  ist  dies  nicht  bh>s  auf  dem  Wege 
4ler  Ableitung,  sondern  auch  gleichzeitig  auf  dem  Wege  der  licvulsion 
möglich,  indem  wir  von  gewissen  |ieripheriscben  sensiblen  nen^nsen 
l'jnlorganen  ans  vasomotorische  K<^flexe.  vasoconstrictorische  Eindüsse 
auf, die  (Jetasse  in  anderen  Organen  hervorbringen.  Oass  das  wirklich 
solche  revulsive  Wirknni^en  sind,  «las  haben  die  sehünen  l  iit ersuch unj^en 
von  XfffiwHtiv ,  auf  die  wir  bier  nur  hinweisen,  längst  zur  Evidenz 
gezeigt. 

Was  nun  flie  Ableitung  des  lUutes  nach  einer  grossen  Geiass- 
provinz  betrifft,  sct  liandelt  es  sieh  dabei  um  die  thermische  und  meeha- 
ni**ehe  Erweiterung  der  Oetiisse  des  Ijctrettenden  Ableitungsorganes,  In 
spbr    vielen    l'ällen    wird   uns   das   ttefässsvstem    der  sresaumiten  Haut 


4U 


W.  Wtntcrnilz  und  A.Strasser 


oder  eines  Theiles  der  KnrpeniherHäelio  als  i'iii  solrbeß  Ableitimgs^rlüet 
dienen  können.  Theniiiselie  und  nieelianische  Reize  bewirken  primär, 
wie  sehon  oft  betont,  eine  Geilisseontraction,  der  aber  anter  beßtimuuen 
rmständen  alsbald  eine  Gefasser  Weiterung 'folgt.  Diese  Gefässerweiterung 
i&t  gewöhnlicb  keine  passive,  keine  Lähmiingserscbeinung,  sondeni  es 
sprechen  eine  Menge  von  Thatsiiehen  daltir.  dasji  es  sieb  hiebe«  um 
eine  aetive  Gefasserweiteriing,  vieüeicbt  unter  dem  Eintlnsse  der 
Hemninngsnerven  handelt.  Die  lilntableitimg  besieht  in  diesem  Falle 
in  einer  activen  Hyperämie  der  Gefässe  des  betreffenden  Organs,  also 
bei  uns  vorwaltend  der  Haut.  Wenn  wir  nun  bedenken,  dass  in  einer 
mächtig  hyperiSmischen  Haut  nahezu  zwei  Drittel  der  gesammten  Bliu- 
niasse  des  Knrpers  Matz  haben,  so  werden  wir  liegreifen.  welch  niäeluige 
ableitende  Wirkungen  in  einem  solchen  Vorgange  gelegen  sein  k*innen. 

Viel  seltener  werden  wir  wirkliehe  passive  H\  perämie  und  Staj^en 
zur  Ableitiuig  deti  Blutes  von  erkrankten  uder  bedrohten  nrganen  be- 
nutzen. Solche  dtlrften  hervorgerufen  werden  dureli  sogenannte  thermis<die 
Ueberreize,  sehr  müchtige,  intensive,  für  die  Reizempt^nglichkeit  des 
betreffenden  Individuums  zn  starke  Heize,  F]s  sind  dies  wirkliche  Läh- 
mungen <ler  Vasomotoren,  die  in  einem  solchen  Falle  zur  Wirkung 
kommen  würden.  Manche  Feliertreibungen  der  liaieuhydrotherapie  dürt^en 
auf  diesen  Vorgang  zurückzuttibren  sein. 

Nächst  den  HautgefiLssen  vielleicht  als  die  wichtigÄte^ 
die  Blutvertbeilnng,  den  Blutdruck  beherrschende«  gewisser- 
massen  als  ein  Blntreservoir  zu  betrachtende  Sicherlieits- 
Vorrichtung  ist  das  einen  grossen  Fassungsraum  besitzende 
Gebiet  der  UnterleibsgefHsse  mit  all  seinen  eine  grosse 
C^npacität  darbietenden  Venenplexus  anzusehen.  Gelingt  es 
thermischen  und  mecbanisrhen  FJnriüssen.  den  Fassungsraum  der  Inter- 
leibsgefässe  willkürlich  ab/uiindeni,  zu  verengern  und  zu  erweitern,  so 
wird  man  damit  gewiss  einen  beherrschenden  Kinfluss  auf  <len  Blutgebalt 
und  die  Blutbewegimg  in  allen  übrigen  ( ►rganen  haben.  Kinen  Massstab 
für  die  <  ^apaeitätsgrenze  der  Bauchgefiisse  liefert  uns  ja  der  bekannte 
0*fV/c'Behe  Klopfversucb,  der  da  zeigt,  dass  fast  das  ganze  Kriri»erbhu 
in  den  rnterleihsgefilssen  Hauni  tinden  kann,  so  dass  sich  gewis>er- 
massen  der  Kürper  twier  der  (trganismus  in  seine  gelahmten  Bauch- 
gefässe  zu  verbluten  vermncbte.  ExperimcntrlJe  und  klinische  Thatsachrn 
belehren  uns.  dass  wir  den  Fassungsraum  der  BaucbgetKsse  wahr-^chcin- 
lich  durch  Beherrschung  der  Innervation  der  Splanebuici  auf  retlectori- 
sehen)  Wege  zu  verkleinem,  aber  auch  durch  entsjjrechende  thermisclie 
und  mechanische  Eingriffe  zu  vergnlsseru  im  Stande  sein  werden.  Der 
luistand ,  dass  wir  beis|uelHweise  durch  ein  kurzes,  Hücbtiges,  .-sehr 
kaltes  Sitzbad  den  Blutdruck  in  allen  Gewissen  tler  oberen  Knrpcrb.Hlt^e 
zu  steigern  im  Stande  sind,  dass  wir  die  Temperatur  in  der  Achsi'lbJdde, 
Mundhöhle,  im  ilusseren  (ichürgange  durch  dieselbe  Procedur  unmittelbar 
nach  der  Kiilterinvvirknng  betriichtlirb  in  die  Ibihc  gehen  sehen:  der 
Tinstand,  dass  wir  dai>ei  die  tle  tinaige  lasse  direct  sieh  erweitern  >ehen, 
deutet  darauf  bin.  dass  der  betreffende  Kingriff  eine  Verdrängung  des 
Blutes  aus  einer  grossen  (Jefassprovinz,  also  hier  den  rnterleibsorganeji 
nach  dem  gesammten  Oollateralgebiete.  Brust.  Ko])f,  oberen  Extremitäten 
zu  veranlassen  vermag.  Bei  solchen  wechs**lwarmen  PnK*eduren  und 
namentlich  nach  den  l>etreffenden  Eingnffen.  sehen  wir  gewöhnlich  die 
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entgegengesetzten  Vorgänge  eintreten ,    also  Ableitung    des  Blutes  nach 
den  Bauchgetasscn. 

Auch  die  plethysmographist'ben  l'otersuehuiigen .  die  ich  unter 
solchen  EiBfpHtf'en  als  Erster  voniahm*  haben  zur  Evidenz  dargethan, 
dass  es   sieh   in   solchen  Milien    nur   utn  eine  Venlningun^  des  Blutes 


aus  dem  Blutreservoir  der  Unterleihsort?une  handeln  krmne. 
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keioera  Zweifel  nnterlegen,  dass  wir  sowohl  eine  Ableitnng  des  Blutes 
auf  die  Handigctasse ,  als  eine  Verdrängung  des  Blutes  aus  denselben 
bewirken  künncD. 

Naeh  einem  anderen  rriucipe  wirken  sogenannte  revulsive  Broce- 
duren.  Hier  werden  thermische  Heize  aut*  eine  kleine  Körperprovinz, 
die  zu  anderen  Ürganen  in  innigeren  HeHe\beziehungt»n  steht,  ang^ 
wendet. 

Die  beeinHusste  ilelliss|>ro\'inz  ist  keine  so  grosse,  um  dur^di  Ab- 
leitung des  Blutes  ihre  Wirkung  zu  rntialten.  Hier  besteht  die  Wirkung 
in  einer  retlwlorisclu'n  Erregung  der  \'itsocoustrietüren  von  gewissen 
Kijqrerprovinzen  aus.  Wenn  ich  beispielsweise  durch  thermische  und 
mechanische  Reizung  der  Küsse  durch  kalte  Fussbüder  oder  Aehnliches 
eine  Hvperäniic  der  Meningen  zu  verniindiTU  im  Stande  bin.  rin*'  Con- 
traetion  der  Biagetasse  dircct  experimentell  zu  deinonstriren  \'ennag.  stj 
sind  das  solche  revulsive  Wirkungen.  Es  gibt  deren  eine  grosse  Anzahl, 
von  denen  wir  bei  der  hydriatischcji  Methodik  Nüheres  mittheilen  werden. 
Die  experimentelle  Grundlage  hielur  hat  der  schon  oben  eitirte  XaitiiHtun 
gelietert  durch  den  Nachweis,  dass  von  der  nur  »lurch  den  Nervus 
ißchiadicns  mit  dem  übrigen  Kuq>er  zusanunenhangenden  Froschptbtc 
durch  Reizung  der  sensiblen  Nerven  dersidben  die  Circulationsvorgliuge 
in  dem  Mesenterium  des  Versuchsthieres  ^Wllkürlich  zu  beherrschen  sind. 
Unter  diesen  Umständen  kann  ja  von  einer  Ableitung  des  Blutes  nicht 
die  Rede  sein,  und  die  Wirkung  ist  nur  durcli  \'ermittlung  des  Nerven 
zu  erklären. 

Es  darf  wohl  als  einer  der  grössten  Fortschritte  in  der  l'herapie 
bezeichnet  werden ,  dass  man  zu  der  Erkenntniss  gekommen  ist .  ein 
sehr  wirksames  Mittel  zur  Ausgleich ung  von  ErniihrungsstÜrangen  sei  in 
der  Beeinflussung  der  organischen  Fmu'tionen  gelegen.  Zu  den  wich- 
tigsten Faetoren  der  Ernährungsvorgänge  gehiVrt  aber  unbestritten  die 
Circulation,  da  «1er  Siiftestrom  das  Material  tür  die  organische  Function  und 
auch  tlir  die  Ernährung  der  tirgane  lielert.  Wir  werden  es  demnach 
begreiflich  finden,  dass  man  durch  Beherrschiuig  der  Circulation  auf 
alle  Organe  und  ihre  Functionen  l>cthätigend.  hemmend  und  abändernd 
einzuwirken  im  Stande  sein  werde.  Sind  ErnährungsstiVrungen  mit  ver- 
minderter, verlangsamter  oder  gehemmicr  Blutzufuhr  zu  irgeml  einem 
Organe  oder  von  verminderter  Blutmenge  im  ganzen  Organismus  ablulngig, 
also  von  localer  oder  allgemeiner  Anämie,  so  wird  es  wohl  keinen 
Widerspruch  finden,  dass  eine  vermehrte,  eine  l>eschleunigte.  eine  «t- 
leichtcrtc  Blutzufuhr  zu  dem  erkrankten  Organe,  einr  Vermehrung  der 
Blutbildung  im  Organismus  die  sichersten  Mittel  zur  Ausglritdiung  der 
davon  abhängigeu  Störungen  sein  werden. 

In  zugänglichen  und  obertiächlichen  Küriicrtheilen  wird  die  locale 
Würmeapplication  am  raschesten  (iefiisserschlat!ung  und  Cirenlatinns- 
beschleunigmig  hervorrnfen.  Es  ist  jedoch  dabi^i  zu  beachten,  dass  die 
genannten  Wärmeeinwirkuugen    hei    nur   einigenuassen    längerer  Dauer 
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einen  läbtntingi!iarti;sreii  Zustand  der  Tteftisswände  hervorbringen,  anderer- 
Bcits  wtlrdr  es  hei  zu  knr/.er  Apiilicationsdnuer  j^rescheljeTi  können,  dass 
infnt'^  der  ^^tei^rerten  loealen  Nerveüerre^^barkeit  tliircli  die  Wäruie 
heim  hlosst^n  r»*her^ange  zu  ^ewJdinliclien  Anssenternjieraturen  aL^hald 
eine  spastisehe  Gefilsseontraction  eintreten  könnte,  untl  damit  milsHtc  der 
ursprünglich  augestrebte  Zweck  %'ereitelt,  der  krankhafte  Zusttind  ncwh 
verschlimmert  werden. 

V,  Morphologische  und  chemische  Veränderungen  der  Blut- 
zusammensetzung  unter  thermischen  und  mechanischen  Eingriffen. 

Die  Hedeutung  einer  activen  Hyperiimie  nnd  lluxion.  sowie  eines 
lohhat\en  Stroraweehscls  für  die  meisten  organisehen  N'urgUiigc  und  die 
Ausgleirhung  ilirer  Störungen  wäre  gewiss  keine  so  bedeutende,  wenn 
e«  nicht  auch  gelänge,  die  morphologische  und  chemische  Zu- 
sammensetzung des  Blutes  seihst  wirksam  zu  verändern.  Es 
war  ein  höchst  tlherraschender  Fund,  der  jedoch  nicht  ganz  unver- 
uiiltelt  gemach!  wurde,  ab  es  mir  vor  mehr  als  f»  Jahren  gelang. 
fa?rt  gleichzeitig  mit  [{ovUjhi  und  unabhängig  von  demselben  die  That- 
sitche  festzustelieju  dass  nach  KMlteeinwirkungen,  und  zwar  un- 
mittelbar nach  denselben  eine  Veränderung  der  morphologi- 
schen Hlutzusammensetzung  hervorgerufen  werde,  deren 
Wesen  mit  einem  Worte  als  eine  mächtige  Leukoeylose  zu 
betrachten  ifit.  Die  Beobachtmng,  dass  die  Zahl  der  LenkfK'j'ten  nach 
den  verschiedensten  Einwirkungen  kalten  Wassers  eine  betrrichtliehe 
Vennehrnng  zeigt,  wurde  bei  fiesunden.  Anämischen,  mit  den  verschie- 
densten chronischen  Erkrankungen  behafteten  und  auch  liei  Fieberk ranken ^ 
ganz  besondere  hei  Typhösen  festgestellt. 

IMe  Thatsache  dieser  Leukocytose  wurde,  wie  eine  genauere  IJm- 
seiiau  in  der  Literatur  mich  belehrte,  fast  gleichzeitig  mit  mir  von 
lioriffhi  constatirt  und  tiald  nachlier  von  H'tf/utm  Si/flfui/  llkuyn-  be- 
stätigt. Den  fortgesetzten  Intersncliungen  von  mir  und  meinen  ächttlero 
ist  es  gidungen.  zu  zeigen: 

1,  dass  bei  allen  allgemeinen,  die  ganze  i»berf1äehe  «les  Kr>rpers 
tn*flenden  thennischen  und  mechanischen  Proceduren  {Abreibmigen  im 
nassen  kalten  Laken.  Tauchbädern,  llalbbädem.  allen  die  ganze  K^lrper- 
oberttäehe  Iretfenden  Proceduren:  Douelien.  Danjpfl»ä<lern  mit  nach- 
folgenden Kiilteein Wirkungen,  wechselw armen,  sogenannten  schottischen 
Applieationen,  kalten  Vollbätlern»  mit  ganz  seltenen  Ausouhmen  es  sich 
zeigte,  dass  nicht  hios  eine  >'ermehrung  der  Leukocyten,  sondern  auch 
eine  beträchtliche  Vermehnmg  der  rothen  Blutkörperchen  in  den  von 
der  Fingerbeere  oder  dem  Ohrläppchen  entnommenen  Blutproben  nach- 
zuweisen ist.  l>ementsprechend  vermo<'ijten  wir  auch  zu  zeigen,  dass 
nach  den  genannten  Proceduren  auch  der  Hämoglobingehalt  des  Blutea 
zugenommen  hat. 

2.  Die  Zimahme  der  rothen  Blutkr»rpereiien  i*etrug  im  Maximum 
bei  den  P4»  untersuchten  Individuen  LH(iOAHK»  im  f^ubikniillimeter.  die 
Zahl  der  Leuk<x*yteü  stieg  im  Maximum  fast  auf  das  Dreifache  der 
iVtihereu.  der  Hämuglotungehalt  bis  um   14^0* 

i\.  Das  Maximum  der  Zmiahme  ist  nicht  in  allen  Fällen  unmittel* 
bar  nach  der  Pnwedur  zu  constatiren.  W^ir  haben  öfters  erst  naeh  einer 
^>tttnde  die  höchsten  Zifliem  gezählt. 
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4.  lit'merkeiitJworni  und  vieüeteht  für  die  Deutung  iimncher  klini* 
sdu*n  HetUmeiitun^en  wichtig  ist  es,  dass  öfters  noch  eine  Zunahme 
der  Leukoevteii  zu  eanstatiren  war.  zu  einer  Zeit,  wo  die  Erythroe^^ten- 
zahl  wieder  aljzunelimee  l»egann. 

5,  Diese  aiiffailenden  ^'eriinderiingen  der  Hlutzusammensetzong 
hielten  durch  vers(*hie<h^n  lange  Zeit  an,  Oft  konnte  noch  zwei  Stunden 
nach  iier  Procedur  sowohl  eine  Vennchriin^^  der  I'lrvthrocvten.  als  auch 
der  Lrukoeyten  narh|rewiesen  werden.  Doch  wai"  zumeist  um  diese  Zeit 
Ijcreits  wieder  eine  Ahiiahme  der  Anzahl  der  hciden  Zcllarten  zu  eon- 
statiren, 

G.  In  manclien  b'iiUen,  iiainentlieh  hei  Anämien,  war  das  Sinken 
der  ErythrocA  tenzahl  iiiclit  wieder  bis  zu  dem  Ausgangspunkte  erfolgt. 
Bei  einzelnen  derselben  ist  die  thermisch  imd  mechanisch  bewirkte  Ver- 
mehrung überhaupt  nicht  wieder  votlstUndig  rückgängig  geworden.  Es 
unterliegt  also  gar  keiiiem  ZweifeL  dass  nach  Kälteeinwirkungen,  welche 
die  ganze  KürpcTfiaehe  tretfen .  das  <len  oberliiSchlichen  Gefässen  ent- 
nommene Blut  die  geschilderte  X'crändenmg  zeigt.  Im  Thierexperimente 
hat  aber  liorii/hi  constatirt.  dass  auch  das  den  inneren  *)rganen  ent- 
nommene lilnt,   z.  \y,  der  Leber,    Milz,   ahnliche  Veränderungen  darbot. 

7.  Unsere  Intersuchungen  lehrten  weiters.  dass  auch  active  Muskel- 
bewegungen  einen  ähnlichen,  wenn  auch  weniger  ausgesprochenen  Eftect 
hatten.  Die  Zahl  der  rothen  Filutkörperchen,  die  schon  nnmittclhar  nach 
der  Kälteeinwirkung  zugenommen  hatte,  wurden  in  vielen  Fällen  durch 
die  Keaetionsbewegung  vermehrt  unil  auch  ohne  vorausgegangene  Kälte- 
einwirkung nahm  die  Zahl  der  Erythn)cyten  nach  angestrengten  Bewe- 
gungen zu. 

8,  Damptliastenbiider,  warme  Wasserbäder  auch  warme  elektrische 
Eisenbäder  zeigten  unmittelbar  nacli  dem  Bade  in  vielen  Fällen  eine 
massige  Verminderung  der  Ery throcyten zahl,  die  namentlich  bei  gesunden 
und  vollbhitigcn  Individuen  nach  einiger  Zeit  einer  massigen  Vermehrung 
Hat/,  machte. 

*J.  Von  Wichtigkeit  ist  bei  dieser  thermisch  bewirkten  Veränderung 
der  morphologischen  Elemente  die  Beobachtung,  dass,  wenn  beispiels- 
weise der  thermische  Heiz  nur  einen  kleinen  Korperthcil  traf,  wie  die 
Vi\<>i'  und  Interschenkel ,  die  Zahl  der  dem  i  >hrläppehen  oder  der 
Eiogerfieerc  entnonnnenen  Blulprohcn  eine  \'enninderung  der  Eryfbnv 
c\tenz;dd  darbot,  während  man  in  den  dem  thermischen  und  mechani- 
sehen  licize  direct  ausgesetzten  Tbeilen  eine  starke  \  ermelirung  l*eidcr 
Zellarrt^n  beoi)achtete. 

lü.  Nur  in  Fällen,  liei  welrhcn  es  nicht  gelang,  nach  der  Kalte- 
anwendung  eine  stärkere  liauthy])erämie  liervorzurufen ,  nach  der  die 
Hiiut  längere  Zeit  kühl  lilieb  und  die  Erscheinungen,  <lie  wir  als  unvoll- 
ständige Reaction  zu  bezeichnen  gewohnt  sind,  zutage  traten,  fehlte  die 
geschilderte  Blutverämlerung,  Hier  beoliachtete  man  öfters  eine  \>r- 
minderung  von  En  tliro-,  meist  auch  von  Leukocytcn,  In  einzelnen  Fällen 
—  die  l  rsachen  sind  uns  noch  nicht  genügend  erklärlich  —  zeigten 
sit.'h  die  rothen  Blutkörperchen  vermindert,  wiihrend  die  Leuk(X'vten 
vermehrt  waren, 

11.  Locale  Kälteeinwirkung  bewirkt  zumeist  eine  Zunahme  der 
zclligcn  Elemente  des  Blutes,  des  Hämoglobingehaltes  und,  wie  wir  hier 
von^  eg  hervorhelien .    aueh   des   specitischeu  (lewichtes    der  HlutmiLsse 
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^  AlMtaie  k  Ihr 
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(HmMMß  m  4te£rUä 

i'i,  Vfitumf  Hft%Ml#i#T  ^l>fwfrk^  xvMfit  eine  Veiaiiitoniig   «Kt 
/^'Iftl^rii  Kl«nfi#til4;.  iks  fliowii^iiffii*  tmi  4/m  wftättAem  6ewi>lite$  hei 
i\vrm\\tm  \'n%nwiiehnn§imntAtt^,   Fiondblm  ntfclite  ieii  hier,  weil  es 
tif  hgrtfgHttieii  UMUinfßm  Mber  «cv|^  Beaclitiiiig 
'»r  ttlufrmtiiiili  Tlalncbe,  dMi  lei^Mthmde  L'mer- 
•^  '  «l«T  ZiWMUMMfllnnif^  des  Bblc»  foa  peripkeriidieii  K<ir|»»*r- 

li.  ,.  .,    ii^rl  voru  MmoM»  iHir  ▼erseUedeoe  Benltate  ergaboL  Ein  Ver- 

C'h  (JiT  HlfftztJMifiiniefiM^ziiii^  der  tod  der  FlBgeriiiat  and  von  cIit 
'.bhuut  «^ritoontiDeiieB  Fnolieii  ei|^  ia  aDen  FlUen  eise  gro«6e 
USif^fmi  \n  t\t*T  y^fiflammummmi i iiiml.  So  zeigte  ia  ciaeai  aaf  das  Geraihf^ 
v^  rirri'^nf'n  FU'ihp»el#*  die  Ftng^twwfe  4*9ftö.OOO  rothe  ülut- 

k    ,  1  aiuoglobinßehah  betrag   l»lVtt   «^   ^"o    *'«»'  RaiicWmut 

gleieiiiceitig  entaommene  Probe  xeigte  Cr>'tliroe>teB  7J66.000,  Retr^^hl 
aMkr  Hin  1ir>, 

13.  Aller  oodi  weit  UlienaieliaDder  waren  mir  die  folgenden  >  er- 
iaflliiOiHOllDiliCi  Wenn  naeh  FeMtMtellrtiifr  der  BlittznsaiBnMOfietziuig  an 
der  Plagef beere  mJer  rJf  r  llauriihaut  ein  erregender^  also  kalter,  ^t 
trcyekeo  fertmndener  1  mw  hla^  am  deo  Unterleib  appticirt  ^\iirde  und 
riai'b  roiniomiriener  Krwännun;^  deftfwlben,  alBo  etwa  nach  einer  .Stunde 
wieder  eine  HlntnnterHtic.hiing  von  Fin^'ertieere  and  Bauehhaat  vurge- 
mnniw^  wiird<*,  •*<»  /ei^^p  nieh  i»(ij<*  imk-Ii  weit  jrrr>gsere  DiflTerenz  zwici*'heT» 
den  kreiden  Ulutpnjhen.  Wühn  iid  die  /eiligen  FJemente  in  dem  iSlute 
thrr  Fiotrerlieere  eine  wenenlliche  Verrainderun^  zeigten,  Hess  sieii  in 
ikni  der  i>aiie)ihnut  unter  dem  erre^ceiiden  I'msehlaßre  entnommenen 
IHilte  eine  gewaltig*  Vermelirmiir  der  Hr\throcvten  und  des  llämn^loliin- 
Kehaltea,  iowie  i1i*.h  j-peeiliMchen  (Jeuiehtes  constatiren,  eine  Vermeiiniii^, 
die  in  maneherr  I'^JÜlrn  bis  zu  2  MilliuinTi  für  die  Ervtliroe>  ten  hetru;:, 
wHljrend  Ann  IlHino^lubiii  mit  dem  /-Vr/ArÄ/'schen  Apparate  (iherbaupt 
rntr  tm^ht  approximativ  zu  liestimiueri  war,  120**;o  Überschritt,  abo  den 
Krtdpririkt  der  Keala. 

II.  KahiplaHmeü  iiiid  waniip  liusehlä^e  aber  zeigen  eine  i^anz 
ainJer*'^  UiH\  eiH^^e^eri^fsetzte  Wirkmij:.  Aus  den  nocli  uieht  iili^e- 
m'\\\m^vnvu  VerhJiehrt»  \!^AiX  jedoeh  liervor,  daBS  unter  tlieson  Applieationrn 
iiieiwt  «*itie  Vermi'hruiiii:  der  Leukf>c'3'teii,  eine  \  eniiindcnm;:  der  rothen 
(iimknrp»irelien  zu  henbaehten  ist.  Gewiss  sehr  tieacliteuswertb  ist  es, 
nnir»  vn  iujh  nalieyji  mit  ^divwik alischer  Sieherheit  *j:e!itit;t,  die  lUuizu- 
nnmiiuTiHetztin;;  vvdlkllrlii'b  ^  wenn  aueh  mir  für  eine  verliiiltnissmH>>i«: 
kiir/f  Z**il  Ktt  /n  fireinihisHeu ,  dnss  die  Zahl  der  rotheu  uud  vvt'i>soii 
liJutki-riHTebcu^  der  HHiuo^lol »innehält  uud  das  spreitisuhe  (Ji'wit'ht  »iii 
vorhinein  '/u  erwartende,  mftehti*^e  AbHiidenmf^eii  zeigen. 

Wenn  wir  die  getuudenen  Veriiiiderun^en  der  körperliebeu  ICleuieiiti* 
dei  HliileH  na4di  allpMiieineu  und  localeu  Kälteeinwirkun^cn,  naeli  er- 
Xi'\ri'm\vn  und  direct  ervvHrnieuden  Kiutttissen,  natdi  uieehauisebeu  Kiu- 
gnlbu  uud  lUitdi  MuKkebtrbeil  zu  deuten  verj^uehen  wollen,  so  drängt  --ieli 
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genannten    Einwirknn^^en    zu    heohaehteude   Vermelirnn^    der 

rothfii  und  weissen  zelHgen  Elemi/ritr  des  Ulutes  als  ein«  4^0 
rasch  ertolp^te  Nenliildun^  angesehen  werden?  Es  hat  dies 
wohl  nur  geringe  Wahrseheinliehkeit.  Wenn  wir  erwägen,  das» 
wir  nns  oft  Monate  \nn^  fruehtlos  hemöhen,  »Mne  Vermelining 
von  Häraof^lobiii  und  Hhitkürperehen  aueh  nur  bei  einer  <'in- 
fnehen  Anämie  oder  Chlorose  mit  allen  nnseren  Mittehi  zu  be- 
wirken^ so  ninss  es  nns  wohl  sehr  uinvabrseh  ein  lieb  erscheinen. 
dass  die  JiäiiKitopoese  nach  Kälteeinwirknn^  mit  so  ^ro^ser 
Gesehwindi/^keit  vt>r  sieh  gehen  sollte. 

Auf  Febleninellen  \m  der  Lntersnehung  darf  das  in  mehr  als 
>*(i  EHllen  mit  illienaschender  ( 'onstanz  gefnndene  Hesnltat  nielit  /uriick- 
gefiibrr  werden,  dafür  ist  doch  die  Znnabnie  der  Erytlin>eyten-  und 
Leukoeytenxald  eine  viel  zn  bedeutende;  bis  um  2  Millionen  rotlie  Blut- 
zellen,  bis  um  "i5.UX^  Leuktx'vttm  kann  man  sieh  wohl  nicht,  nament- 
lieh  bei  einein  von  versehiedeneu  l'ntersnchern  controlirteo  \  erfahren. 
in*en.  Ausserdem  sind  unsere  frtiheren  l'ntersuebungcii  nl»cr  LciikiM'vtcn 
von  veHlisslieher  Seite  bereits  bestätigt  worden.  Andererseits  dürfte  es 
wohl  niebt  so  schwer  fallen,  die  Provenienz  der  nach  Külteeinwirkungen 
und  nach  Muskelarbeit  im  liiute  melir  oder  weniger  zu  findenden  /.elligen 
Elemente  zn  entdecken.  Zahlreiche  Thatsacbcu  «lenten  darauf 
hin,  dass  es  im  Hlute  präformirte  Zellen  sind,  die  nach  der 
Kältccinwirkung  in  tlic  allgemeine  Hlntbulin  und  die  fircii- 
latiou  gelangen.  Das  pletbysnjographisch  nachweisbare  An- 
ßeh wellen  abhängiger  Körpcrt heile,  das  .\bsch wellen  buch 
gelagerter,  die  globulüse  8tase  Htiter's,  ilie  schon  bekannte 
pliitzlicbe  Zonaiinie  drr  rotlien  lllntkörperchen  um  mehrere 
Millionen  im  Verlanfe  weniger  Stunden  bei  «ler  kritischen  Ent- 
sclieidung  \  on  fici^erbaftcn  Krankheiten  beweisen  es,  liass 
eine  plützliche  Vermehrung  der  Erythroey teii  im  kreisenden 
Ulnte  noch  anders  zn  erklären  sei  als  durch  Neubildung 

Der  Inistand,  dass  nach  Wärmeeinwirkung  die  Zahl  derErytbriFe\  tt>n 
abzunehmen  scheint,  deutet  wobl  sehon  darauf  bin,  in  vvelcbcr  lücbtung 
der  Grund  für  die  N'ermebrung  nach  Kälteeinwirknng  und  Muskelarbeit 
zu  Sueben  sei .  namentlich  alier  das  Verhalten  bei  toealen  Kalteein- 
wirkuDgen:  er  liegt  offenbar  in  Veränderungen  der  Tireulation, 
der  Herzaction,  des  Tonus  von  Gefassen  und  Geweben, 

Aus  Grganen,  in  welchen  unter  gewübnliclien  Bedingungen  Stau- 
ungen ,  Stasen,  Anliäufungeu  von  weissen  und  rotben  lilutknrperchen 
stattfinden,  werden  die  Hlutzcllen  unter  giinstigen  t'irculutionsverbähnissen 
in  den  allgemeinen  Kreislauf  geworfen.  l>ass  aber  die  rirculation-^ Ver- 
hältnisse unter  Kälteeinwirkung  und  Muskelarbeit  günstigere  werden, 
dies  nachzuweisen  war  ja  ilas.  wie  ich  glaube,  erfolgreiche  liestn-ben 
zahlrcielier  meiner  früheren  Arbeiten. 

Also  ans  den  verschiedensten  Gewetien  und  Organen  müssen  die 
dort  stagnirenden  Zellen  dem  allgeineiueu  Kreisläufe  zugefühil  werden. 
Dies  gestfhicht  l>ei  allgemeinen ,  die  ganze  K<>rpcrobert1äeh**  trett'endeu 
K  äl  teein  wi  rk  n  uge  n . 

Die  Abnahme  der  rotben  iilutknrperehen  bei  biealeu  Kälteapjdi- 
eationen,  die  Vermehrung  in  den  direct  getrogenen  ilautpartien  —  nach 
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Ein  seniiotiseh  und  tlieriipeutisrli  hedt'iitungvSVoücT  Fund  i>T  ilit^ 
mi'lnT  liervurziirutVnde  Wrmelinin^  der  im  lilote  knnseiiden  /clliirtii 
feiuicrstoft'ltekiileiteii  und  i^ntkoblteii  Eleim-iite.  Kür  die  Erkläi'nn^iT  der 
Wirkuiij^  tlierniiticher  Eiii^nlVt^  auf  eleu  Ori^anisiiius  sind  dir  ;c*"*rtnid*'nfii 
Thalstteheri  iils  i^iii  Fortsediritt  zu  betrachten. 

VL  Physikalische  Wirkung  differenter  Temperaturen.  Wärme- 
entziehung,  Wärmezufuhr, 

Eiue  der  uTinderbnrsten  Erscdieiiiuiij^en  in  der  Natur  ist  das  \\v- 
halteu  der  lvürpiTt*_*iiijKTatur  i2:e*^enüber  den  tlieriuisclioii  Ansseiivorlialt- 
nissen .  die  t'onstaiiz  der  Körpertemperatur  unter  den  difterentesten 
klimatischen  lietlinirnngen.  Wir  wissen,  dass  der  lebende,  wnrnihb'itige 
Oriranismns  sieli  in  der  llitz«*  des  Ai'(|uators  und  in  der  Kalte  der 
Polarire^^enden  fast  j^enau  auf  derselhpu  Teni])eraturstide  erbillt.  Die 
mittlere  Kür|ierteniperatur  des  Mensehen  und  des  warmbliiti^jen  Thieres 
beträft  bei  einer  Differenz  der  Aussenteniperatur  von  nahezu  (jü"  etwas 
über  ÜT*»  C\  Da  es  nun  keinem  Zweifel  nnterUe^^t .  dass  aueh  fiir  den 
lebenden  Thierkürper  piiysikalisebe  <Tesetze  die  allein  massgebenden 
sind,  (hiss  aiso  aueh  bier  miteiminder  in  Beriilirun*^  tretendi*  KnrjnT  von 
difterenter  Temperatur  sieb  in  Üiernnsebes  (ileieb^ewicht  zu  setzen 
bestrebt  sind,  so  rnuss  es  uns  in  der  'J'ba!  auf  den  ersten  Bliek  Wnnder 
nehmen .  wenn  der  Körper  sich  «:enau  anf  derselben  Teniperaiurstufe 
crhJilt.  trotzdem  in  dem  <'inen  FaUe  das  mit  demsellien  in  Berührung 
tretende  Medium  um  vielleicht  mehr  als  70^  unter  seiner  lllutwünue.  in 
dem  anderen  Falle  bueb  über  seine  Hlutwänne  steht.  Ist  *Vn><'  That- 
saejn*  in  Finklanjj;  zu  hriiit^q^n  mit  dem  eitirten  piivsikalisehen  t*esetze 
des  Teniperatiirausj2:leiehes  dirterenter.  sieh  heriilireuder  Medien?  Wie 
soll  es  erklärt  werden  .  dass  das  kalte  Medium  clen  Thierkürper  nieht 
abk^ddt.  das  warme  seine  Tem|>eratur  nirbt  über  das  nornmlr  Mittel 
steijtrert? 

Aueh  für  den  lebenden  wamildiitip'n  'Jlnerkörper  ^ilt  es.  dass 
Kälte  densellien  abkühlt,  Wärme  die  Temperatur  desselben  erhöht.  Man 
hat  im  allgemeinen  einen  viel  zu  hohen  Ile^ritl"  von  der  Temperatur- 
eonstanz des  Körpers  ge^en  Kälte-  tmd  Wärmeeinwirkunir.  Nur  in  ver- 
hältiiissmiissi^  sehr  en^en  Krenzen  und  innerlialh  sehr  irünsti^er  He- 
diuiam^eu  venna*r  die  Kör[)erteniperatur  den  auf  sie*  einwirkenden 
thermischen  Uegensätzen  zu  wider>tehen. 

Wie  vertheidigt  der  lebende  ihierisebr  Körper  seine  Temperatur- 
eonstanz  j^e^en  abnorm  grosse  Wiirmeimt/iebuiig  und  Wärmezufuhr? 

Die  Temperatureonstanz  ist  das  Resultat  des  (ileieh^^ewirbtes 
zwischen  Wärmeproduction  tmd  Würmeab^^abe.  Es  ist  a  priori  zu  er- 
warten, dass  im  leheniien  thieriseben  Organismus  Vorrichtungen  existiren, 
dass  bei  \  eränderungen  des  einen  Faetors  aueh  \'eriinderungen  in  dem 
anderen  stattfinden ,  dass  also,  wenn  eine  Steigerung  der  \\'iiriue- 
abgabe  stattlindet.  dieses  CTleichgewicht  nur  dadurch  erhalten  werden 
kann,  dass  entweder  eine  Veränderung  in  dem  anderen  Factor  im  rnt- 
gegengesetzten  Sinne  oder  ini  gleichen  Sinne  oder  eine  Veränderung  beider 
Faetoren  statttindet.  l'räeise  ausgedrückt .  müsste  eine  Verändernnp-  in 
der  Wänneabgabe,  also  eine  Vermehrung  derselben  ein  Sinken  der 
Tenifjeratur  bewirken ,  w^enn  nieht  gleichzeitig  eine  Veränderung  in 
i\vT  Wärmeproductton   stattfindet.    Eine   vermehrte  Warmezufahr    muss. 
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luti  ilit*  'ri'jii|M'ra1iirt*ünstatJZ  (li*s  K*»r|irrs  u'wln  m  alterirrn  ^  entwt'titT 
^ine  Veniiindenin;::  tlcr  Wiiriiieproductioii  oder  eine  veriiielirte  Wänjic- 
.'ih<ralK^  auf  den  v<TsrliipdrtH'ii  Wc^^ni  dvs  Wäriiirverlnstrs  hewirkeii. 
VVi'un  also  mit  tnistTcr  äiisst^rrn  K»ir|>en>ln'rtiLii'lir  ('in  wiinatTiitzielinides 
Mnliuiji  in  lk*rühraii,ir  tritt,  so  wf^nlen  ])livsikalts(die  simolil  ids  vitalr. 
\  ur^üDgr  dvH  Kilrpcr  '^i^izen  eiin'  Toin])t'rM(urvciiirHleruii^  vertlieidif^on. 
Wenn  also  oin  nitMlri^^  toinperirtes  Mediaiii  mit  d*'r  Kor]»erobertiäche 
in  nprilliriin;::  tritt .  so  wird  rin  T<*mperatfiraiisji;leich  zwischen  tler 
Krpr]VLTolnTt]iifhr  und  dem  lierLlhrt^uden  Mriiiiirii  stattliuden.  Es  würde 
aUn.  winm  <'s  sii*li  um  *nnen  lobtasoii  Knr|HT  handeln  würde,  der 
blutltindrnde  Wärau'Vi'rlust  aldüin*;ij[,^  sein  von  der  Temiieratorditterenz 
der  sich  berührenden  Medien,  von  der  Ohertiitelu^nheschalVenheit  des 
wämieab^ebenden  Kr(r|>ers.  von  der  Wänueleitönr2:sfiihjf,^keit  dos  wlirme- 
entzieheiidrii  Korpers,  von  der  HouKi^enitat  der  jiianzrn .  warme- 
a l i;f e hendei i  M  asse. 

Da  es  sii'h  aber  um  iMuen  lebenden  Körper  bandelt,  dessen  Gewehe 
1.  iiitdit  honiofren  sind.  :*.  ein  sehr  seldeehtes  WänupleitunfTsvemirigen 
liesititen  .  l\,  der  seihst  \\'arme  Idldet,  so  wird  der  Endeftw-t  auf  die 
Krirpertrm])eratur  der  pliysikalischen  Wariiieentziehnri«^'  und  \\'arme- 
znfuhr  ein  proportionaler  sein.  \\'iirine|iro(hietioii  und  VVänneverhist 
sind  aller  aasserdi'ni  \ariahle  Funetionen^  abhiingi^  von  ih*n  weehseln- 
dcn  phvsiolo;iiseheo  HediTi;j:nn;::en.  Pi«'  wirhtigsten  derselben  für  die 
W  ännealiö:ahi'  sind:  f.  die  weelisclnde  (>bertiäehenteni|ieratur,  zum 
tcriissten  Thi-ile  ahhiiu^^ip:  vom  Hlutreiubtlinme.  der  lUiittemperatur  und 
('ireidations^^estdiwindi^'ki^it  in  den  Haut-  und  rnterhaut;refässt*n:  h)  von 
drr  seeretorischen  Hantthnetioti  ( sensible  oth^r  insensible  Transs|>irationeu), 
r)  vrm  dviu  \\  aniieverlwste  ilureli  andere  t  »r^ane,  wie  Lunten  uiiil  Ex- 
erete.  wlihrend  die  Wänneproduetiou  weehselt  je  naeli  der  {;estei;j:erten 
oder  verminderten  ThUtii^keit  der  liauptsäriilieb  wäraieproducirejjden 
(»r^ane  I  Muskel.  Drüsen .  innere  Ur^canei.  Alle  diese  l-'imetionen  ,  ihr 
\\  e<*hsel  naidi  Plus  timl  Minus  sind  abhiin^^i^  von  Itinervatiotisvor^iüigen, 
die  mit  diT  fteizmi^^  sensibler  peripberiseber  Nerve[irndi«:un|ren  in  \\o- 
ziehuiifjren  stehen.  ln?5ofeni(*  wir  dm-eh  thermisehe  und  meehanisehe  Ein- 
llüssr  diene  InnervationHvcu'irHn^ce  von  der  Peripherie  aus  belierrRdieji, 
ln'hrrrseben  wir  aueb  die  Vor^^iüifre  der  W  ärmereptbxtion.  Dureb  exactc 
\'ersuehe  ist  rs  liin^'st  festp'stellt,  dass  man  sieb  eiiirn  viel  zu  ^Lceringen 
lir^rritf  von  den  Veränderun«reTi  der  W'iiruiebilanz  im  Körper  dureb  die 
warmere;!:ulatorist.die  Hautfunetion  ^n-inaebt  hat.  Diese  \orsuebe  zeij^ten 
1.  dass  eine  Verdräa^nn^  dei^  Plutes  und  Aufbebun^^  der  ('ireulation 
in  einem  Kr>rpertlieili'  die  Wiirmeabfrahc  von  demselben  l>is  um  70'6% 
vennindert;  2.  Oireulationsbehinderun^  dureb  Erzeu^unf^'  passiver  Hyper- 


iimie  vermindert  die  Wanueabf^ahe  l)is  um  4(1 
können  eine  VcTinelirunii:  d<*r  Wfimiealjy'ahe 


2^/n,  :\,  Meebanische  Keize 


liis 


um 


i)f»%  veranlasfien. 


4.  Sebwäehere  ehendselie  Heize  erzeugen  eine  Vermebrun;^  der  WUrmt'- 
abg'abe  bis  uui  4no ;,^ ,  witbrend  starke  Reize  eiue  VerminderuiJ^  der- 
seliien  l>is  um  H^/^  bewirken  kiinnen.  n.  Tbermisehe  Einwirkuni^en,  welche 
eine  Oänsebaut  bewirken,  vermochten  di(^  Würmeah^^abe  bis  um  44'öYo 
zu  vennindern.  G,  Ein  laues  Ke^enlmd  kann  dureli  l^>zeu^ung  einer 
Cutis  anseriua  eine  Venuinderun^'-  der  Wärmeabgabe  bis  nra  H8"7Vo 
bervormfen.  7.  Nasskalte  partielle  Abreibungen  knnnen  die  Wilrme- 
altgabe  bis  um  SO"/o  steigern.    8.  Kalte  RegenbHder   mit  naelifolgender 


Physikalische  Wirkung  differentcr  Temperaturen. 


Kilbe  erzeugen  nach  einer  vorübergehenden  \  erminderung  eine  Ver- 
mehrung der  Wärraeahgabe  bis  uni  23^/o.  kalte  Regenbäder  mit  darauf- 
folgender Körperbewegung  eine  Steigerung  bis  um  66*6"/n.  9.  Ein  warmes 
Ivrgenbad  mit  einem  kalten  Fächer  und  folgender  Ruhelage  steigert  die 
Wärmeabgabe  um  UiV^.  10.  Bei  ansteigendem  Fieber  konnte  man  eine 
Xerminderung  der  Wünoeabgabe  um  25*4 Vo  constatiren. 

Also  aus  meinen  imd  meiner  Schiller  IJntersnehungen  geht  hervor. 
1.  dass  die  Wärmeabgaben  von  der  Haut  um  mehr  als  TO^o  nach 
abwärts,  um  mehr  als  90"/ü  naeh  aufwärts  schwanken  können.  2,  dass 
eiüf  solche  Sehwiinkung  des  Wärme  Verlustes  einer  Schwankung  der 
Wärmeproduction  um  das  Dreitache  der  nomialen  Orüsse  das  (Ueieh- 
gewicht  zu  halten  vennag,  3.  «lass  die  nachweisbaren  Schwankungen 
der  Wärmeabgabe  ausreichen,  um  die  Temperaturconstanz ,  soweit  sie 
besteht .  unter  den  ge\>öbiilieben  Frwärniungs-  und  Abktihlungsbedin- 
gnngen  7,u  erklären.  4.  dass  die  Venninderung  der  X\  ärmeabgahe,  als«i 
eine  Wärmcretention  ausreiche,  selbst  bei  gleichbleibender  Warme- 
produetiou  grosse  Wärmeverluste  in  kurzer  Zeit  wieder  zu  ersetzen, 
iK  dass  eine  Beschränkung  des  \\'ärme Verlustes  allein  in  manchen  Fällen 
einr  tieberhafte  Temperatursteigerung  erklären  könne,  f».  dass  die  mög- 
liche Steigerung  des  Wärmevcrlustes  um  mehr  als  ^C^/t,  die  oft  sehr 
rasche  Entlieberung  begreiflich  mache.  Ks  unterliegt  demnach  keinem 
Zweifel,  dass  einer  der  wichtigsten  Factoren  der  Wärmeregulation  in 
der  Hautfunction  gelegen  sei. 

Der  zweite  wechselnde  Factor  für  Temperaturconstanz  ist  die 
wechselnde  Grösse  der  Wäniie|>roduetion.  Die  Aenderungen  der  Wärme- 
production  finden  hauptsächlich  iu  den  musculären  Körpergebilden  statt, 
in  denen    Oberhaupt  crwiesenerwassen    —   der  vomehmlichste  Sitz 

der  Wärme l)il düng  ist.  Glatte  und  quergestreifte  Muskeln  produciren 
Wärme  umso  mehr,  je  grösser  die  tonisehe  oder  klonische  Muskel- 
spanming  und  Function  ist.  Auch  der  nicht  sich  zusammenziehende, 
sondern  blos  tonisch  gespannte  Muskel  producirt  Wärme,  Dieser  Tonus 
und  demnach  auch  die  Wärmeproduction  sind  abhängig  von  den  Inner- 
vafionsimpuLsen,  die  von  den  peripherischen  sensiblen  Nervcnendigimgen 
dem  Muskel  zugeführt  werden. 

Aus  genauen  1  'ntei-suehungen  und  Bestimmungen  des  Ö-Vcrbrauches 
und  der  ( 'Os-Ausseheidung  nach  dem  Gipptri-Zuntzt^chen  Verfahren  zieht 
Dr.  A.  Löwy  folgende  Schlüsse:  „Das  thatsächlich  Siehergestellte  der 
Regidinmg  der  Körperwärme  beim  Menschen  wtlrde  denmach  auf  Grund 
der  vorliegenden  \'erluste  darin  bestehen,  dass  auf  den  Kältereiz  als 
erstes  eine  Contraction  der  Haut  und  ihrer  Gefässe  eintritt,  die  durch 
Besehränkung  der  Wärmeabgabe  eine  bei  geringer  Wärmeentziehung 
vollkommene,  bei  stärkerer  nur  unvollkommene  Compensation  bewirkt. 
Im  letzteren  Falle  wird  die  Körpertemperatur  noch  mehr  oder  weniger 
sinken,  im  ersteren  eonstant  bleiben. 

Aenderungen  der  Production  kömnen  sich  hinzugesellen,  sie  beruhen 
auf  tonischen  oder  klonischen  Muskeleontractionen .  d.h.  Muskelspan- 
nimgen  oder  Zitterbewegungen,  die  unwillkürlich  oder  selbst  gegen  den 
Willen,  wie  bei  anderen  Reizen,  so  auch  bei  starker  Kälteeinwirkung 
auftreten.  Ihre  Wichtigkeit  als  wärmeregidirendes  Mittel  ist  beim  Menschen 
weit  hinter  der  Haut  zuriickstehend.  Sinken  der  Körpertemiieratur  ver- 
mö.gen  sie  nicht  hintanzuhalten." 


ir 


W.  W  i  n  l  c  r  n  i  t  z  unü  A.  Sira^Ner: 


Auf  diese  Weise  külreii  skU  auch  die  letzten  Bedenken,  wefelie 
dnivh  die  seheinliar  widersprtMdieoden  Uesyltate  der  St1Jft\veelJ{^elllJlt^•r- 
suehuiif^en  hei  W  ärnieont/ieliiinp'n ,  ,i:e^en  die  Ansehaiiiiui: .  das>  die 
W'iirnierepilation  hauptsäehlieli  staüjinde  d^ireh  Verändermif,'  der  W  anne- 
ahgahe,  *i;elteiid  ^.^eirjuehl   wurden. 

Ks  ist  jetzt  aiis^emaelit,  ilass  eine  W  iiniieeiitziehung  nur  dann 
eine  St<'i^erun^^  der  Zerset/,nn;^i'ii  hinwirkt,  wenn  aiudi  während  der>etlH>n 
willkiirliehe  oder  umvillkiirliehc  Miiskeleoiiiractioneii  auftreten. 

Wir  wissen ,  durch  Einwirkung  difterenter  TemperatureTi  auf  die 
KfirperoherHUelie  sind  wir  im  8tan(h%  eine  crhnhte  Spannung  «ider 
KrHiufife  ein/.ehier  Mnskel|tartien.  seihst  allp-mrinr  Sehüttelkraiii|d>  und 
tlaijiit  ütVenhar  eine  veriMohrte  Wjlrmehildnn^^  in  drr  ^esainniten  Musrn- 
hilur  hervor/ubrin^erj. 

So  lauge  also  hei  Warnieentziefiunp*n  die  Temperatur  in  der 
Miiskelsehiehte  eHuiht  wird  und  eHiTdif  bleiht .  wird  der  dadnrel»  he- 
wirkte  Reiz  oilVnd»«r  zur  rrsaehe  einer  gesteigerten  WürnjejtrodnetiorL 
1  nd  dieser  ist  ^^ewiss  aueli  ein  riiüehtipT  Faetnr  der  Wärniere^ulaliiin. 
Ks  Nvird  dies  JedtK'h  nur  so  Ian;i:e  der  Fall  sein,  als: 

1,  die  HautiretfLsse  eoiitrahirt  hleüjen,  die  Hauteireuhition  heseliriinkt 
ist  und 

1^  die  direete  Al}kühlung  quer  durch  die  Gewehe  unvh  nicht  bis 
/,ur  Muskelsehiehte  vt>r*jredruniren  ist.  Kiiie  wirktiehe  llerahsefzun^'  der 
Teinpenitur  des  MuHkels  seihst  wird,  wie  in  allen  i>r;i:anen.  auch  [der 
die  Wärnieprmhu'tiiui  heraiisetzerj ,  ja  seihst  gum  lieninieiK  was  /ahl- 
reilie  Versuelie  heweisen ,  sn  nannMitlirli  dir  vnn  Süntlt^r-Ezu^  llohrnj, 
ZunU. 

\hn  nun  also  das  (iesetz  innzusiossr'n,  dass  unter  Wänneeiii/ieluni- 
{^en  die  Wünijeprodnetion  in  einem  hestirnmten  Masse  /u  ersterer 
^esteif^ert  w^erde,  hat  man  ^^^ir  nielit  itiithijc.  die  Wärmeentziehun^ 
excessiv  gross  zu  niaehen ,  tiondern  man  hat  nur  die  TeniperiUnr- 
jiteigerung  in  der  Muskelseliiehte  wührend  der  WilrmetMir- 
Ziehung  zu  verhindern,  und  dies  zu  erzielen  lehrt  die  rase  he 
Beseitigung  oder  Verliiltiuig  der  tliermi sehen  <Tefüsset>ntrae- 
tif>n  in  der  Haut,  [taniit  ist  aueh  die  autemiatisehe  Wiirme- 
regnlation  des  Körpers  überwunden, 

Wertlen  noeh  vor  oder  während  der  Wänneent/iehung  die  Haut- 
getlisne  enveitert,  werden  diese  wäiirend  der  ganzen  Zeit  weit  erhalten 
und  damit  <h>r  hreite  Hlutstroni  dureh  die  peripherischen  Kr»rperseln'ehlen 
nieht  eingeengt,  vielleieht  seihst  vergriissert .  so  wird  damit  An'  Vor- 
gang der  Korp<vrahk(ildnng  ganz  wesentlieh  verändert. 

Ma  die  Hudiistc  der  Muskelg«*t>isse  nieht  verengt  werden,  so  ent- 
fallt damit  die  eollaterale  Hv|teramie  in  der  Muskelsehielite,  die  Tempe- 
ratursteigerung in  dersefln'n  aus  dieser  Irsaehe,  die  .Anregung  zu  ver- 
mehrter WUrinehildiing  aus  deniselhetj  Krnnde.  Ja.  noeh  nn'hr,  das  iiu 
reichen  iMasse  die  reri[dierie  trrigirende  Ulnl  führt  grosse  W  Hrrue- 
mengen  dem  Hautgewehe  zu,  verliimlert  die  zu  rasche  und  zu  tiefe 
TenijicraturhiTuhselzung  der  Haut ,  wird  aher  seihst  sehr  ahgekilhlt 
und  s**tzt  gi'wiss  hei  der  Hlif'kstnhuung  dureh  die  iMuskelschiehte  die«e 
in  ihrer  Temperatur  herab  und  verhindert  ancti  dadureli  eine  sehr  ge- 
steigerte Wärmehildung  an  dii'sem  Hrte.  Hie  sensitden  |jeripherisel»eu 
Xervenendigungen.  die  in  stets  erneuerten  herzwannen  Hhitwelien  hadeii 
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werden  diireli  den  Kiiltereiz  unter  solelien  1  niständen  weniger  intensiv 
erre^,  sie  werden  nicht  sehr  tief  alj^ekiililt  der  grossen  ihnen  zuge- 
ttlhrten  Wärmemengen  wegen  nnd  sie  werden  daiier  weniger  nüichtige 
keHexe  auslijsen ,  die  Muskeln  /a\  geringerer  Spannung ,  ym  geringerer 
Würmebildang  ineitiren. 

Jetzt  wird  es  uns  l»egrei flieh,  dass  nicht  die  absolute  Orüsse 
der  Wiirnieentziehung  die  GrJ'isse  der  Wärmeproduction  he- 
stininit,  sondern  die  Grösse  des  thermischen  Nervenreizes,  der 
(Irad  der  wirklichen  Abkühhiog  der  perijjhcrischei]  sensiblen 
Nervenendigungen  ist  es,  der  reflectoriseh  die  l*rfMluetions- 
steigeriing  bewirkt  und  ihre  Mächtigkeit  beherrscht.  Diese 
umss  nicht  immer  im  geraden  Verhilltnisse  stehen  zu  der 
(t  rosse  des  Wärme  Verlustes. 

Jetzt  wird  es  uns  begreifiielK  warum  zwei  Bäder  von 
gleietier  Temperatur  und  Dauer  einen  so  verschiedenen  Kffeet 
bei  demselben  Individuum  haben.  In  dem  ersten  ISade  wird 
die  peripherische  Cireiilation  gehemmt,  die  KI»rperperiplierie 
tief  ahgeklihlt,  die  Wärmeproduction  in  der  Muskelschichte 
mächtig  gesteigert,  ein  Sinken  von  Achsel-  und  Kectamwänue 
verhindert;  während  in  dem  anderen  llade  die  peripherische 
(■irenlation  gefördert,  die  Körperperipherie  weniger  tief, 
das  reicbheh  rüekstromende  IWut  viel  tiefer  abgekühlt,  die 
Wärmeproduetionssteigerung  in  der  Muskelsehiehte  verhin- 
dert, Achsel-  und  Reetumwürme  zu  tiefem  Abfall  gebracht 
werden. 

Jetzt  erklärt  es  sich  auch,  warum  die  Resultate  der  Kohlensänre- 
bestimmungen  bei  WUnneentziehungen  iBconstante  sind.  Ist  die  Kohlen- 
säureausscheidung der  Wärmebildung  in  der  Muskelsehiehte 
direct  proportional,  und  es  ist  dies  möglich,  dann  nuiss  sie 
mit  dem  Grade  der  Hautirrigation  durch  Blut  in  umgekehrter 
Proportion  stehen. 

Nach  unserer  Anschaumig  hat  die  Erklärung  der  gänstigen  Wirk- 
samkeit entsprechender  Wärmeentziehungen  hei  fieberhaften 
Krankheiten  nichts  Auffallendes  mehr.  Wir  müssen  nun  nicht  mehr  nach 
in  der  Luft  schwebenden  und  höchst  gezwungenen  p>klärungsversuchen 
fär  diese  W  irksamkeit  suchen,  es  ergibt  sicli  jetzt  der  ganze  X'organg 
von  selbst,  er  steht  mit  der  Erfahrung  in  keinem  Widerspruche,  Nach 
unserer  .Vnschauung  aber  erklärt  es  sieh  auch  ganz  einfach ,  warum 
häutig  entgegengesetzte  Erfahrungen  gemacht,  ungtlnstige  Resultate  er- 
zielt wurden. 

Steigert  nämlich  die  Wärmeentziehung  die  Wärmeproduction,  wie 
es  hei  gehemmter  peripherischer  Circulatitvn  ja  keinem  Zweifel  unter- 
liegt, so  kann  man  mit  Hecht  sagen  uud  hat  es  auch  gesagt,  dass  die 
wärnu^entziehende  Behandlung  nicht  rationell  sei,  indem  ja  durch  die- 
selbe die  Wärmelüldung  und  damit  der  Stoffwechsel  und  deumach  die 
tieberhaite  K(frpcrci»msumption  gesteigert  werden  müssen.  Die  dennoch 
oft  günstigen  Wirkungen  der  Wärmeeniziehungen  suchte  man  durtdi 
den  Nachweis  zu  erklären,  dass  der  gesteigerten  Wärmeproduction  wäh- 
rend der  Abkiibhmg  eine  eompensatorisehe,  ja  Ubercompensatorisch  ver- 
minilerte  Würmeproductiim  nach  der  Abkühlung  folge  und  diese  sollte 
das  Sinken  der  K<irpertcm]ieratur  nach  den  liädern  verständlich  macheu. 


n t e rnlt z  und  A«  Strasscr: 


llnss  diest's  Linken    imr   uhliiinjLrig   ist    von  tlt'iii    iiacli    ik'r  Wänin'f 
7je!iunf?  folf^rnden  Ausgleich  der  Teniiienituren,    siwisfhen  der  \virkU< 
und  viel  tiefer,  als   man  geiMcintfcli*'!»  iiTi^renoiiimen,    ali^ekllliltcii    Fi*ri- 
pherie  und  dem  übrigen  Körper,    hal»e    ieli  bei   anderen  Gelcgenkett€^H 
liewiesen  und  muss  es  heute  nneh  aufrecht  erhalten.  ^M 

Wird  jedtxdi  dir  j^ehiirige  Kiieksieht  tlaraiif  p-tHtninien .  ilass  die 
periphorisehen  (letllsse  während  der  Wäniieent/iebun^  niö^lichst  weit 
erhalten  werden,  dann  wird  die  Wärmeproduetitm  in  tler  Jluskolschichtc 
wenig:  (>der  j^car  nieht  gesteigert,  das  lllut  nocdi  während  der  Abkfibtuii^^ 
niebt  erst  iiaeb  derselben,  viel  U'jinne  abgehen,  die  llautteiuf>«'nitliB 
wird  nieht  sd  tief  herabgesetzt  wie  in  dem  ersten  Fallr,  f^ie  !iat  mehr 
Würuie  alizugehen,  da  ihr  immer  neue  vom  Innern  lier  reichlich  zuge- 
führt wird.  Dagegen  sinkt  noeh  wJihrend  de8  Hades  die  Temperatur 
der  inneren  Organe, 

Dit'  Steigerung  der  Wünueproduetion  it<t  eine  weit  geringere. 
j)Oßitive  Badeerteet  ein  weit  grosserer. 

lUiss  diese  Ansehauung  eine  riehtige,    beweist  noch  ei 
r instand,    der    geradezu     mit    der    Exactheit    eines     physi 
logischen  Experimentes  die  Frage  heleuehtet  und  wohl  nich 
weniger    Ijeaeblung    verdient    alh    eine    vieldeutige    und    mit 
mannigfaehen  Fehlerquellen    behaftete    »(uantitati\  e    Kohlen- 
saarebestiHunung.    Der   Srhiittelfrnst    ist  gewiss    ein  Zi'iehe 
gesteigerter    Wiirnieproduetinn.    denn     der     Muskel     erzeu 
Wurme  bei  Jeder  Contraetion.   am  meisten  hei  einer  kramp 
artigen  rontraetion.   wie  heim  Tetanus,    der  einen  tnnischc 
Krampf  nm]  l^cim  Schüttelfrost,  der  einen  klnnisehen  Kramp 
darstellt. 

Vermag   man  mm   trotz    fortdanernder   und  vergrüsserter  W'Hnn 
entziebung,  trotz  tieferer  Herabsetzung  der  Kr»rpertrmperatur  den    IC 
tritt  des  Frostes  zu  verzögern .    den  liereits  eingetret*"iien  Frost    zu 
seifigen ,    wie  ieh  früher  zeigte .    so  ist  das  wohJ  ein  sieheres  Zeichen^' 
dass  die  Anregung  zu  exeessiver.    reHectorifieher  Wariiiebildting   dnreJi 
die  von    mir    gesehilderte    entsprechende    Wänneentziehung   vermindei 
wenlen  kann. 

Fnd    wenn    wir  dies   zusammenhalten    mit    fiem    (iesehehen 
thermisebeu  und  meehanisehen  Eingriffen  in  iV'zug  atif  HInt-  und  Wiimn 
vertheilung.  in  Bezug  auf  B«'herr>ehnng  der  (ircisse  der  ^\iirini*al>giib 
in   Bezug,    wie    ieh    jetzt  hinzufügen  kann,    auf    lU^berrsehung    der 
(tnisse    der  Wärmeproduetion,    so  werden    wir  es   ganz   natürlich, 
Undeu,  dass  die  Hydrotherapie  nicht  blos  in  den  Anfangsstadien  Hehei 
hafter  Krankheiten,  nicht  hlos  bei  von  Wärmeretention  abhänj 
Fiebern,    sondern  beim  Fieberproeesse  iiberliaupt   das  souveräni 
Mittel  sein  müsse,  da  keines  wie  dieses  bei  rntspreehender  Anwendung 
dem  grössten  Theile   der  vorliegenden   Indieatinnen   gi^reeht  zu   wei 
\'ennag. 

VIL  Respiratorischer  Gas-  und  StoflFwechseb 

Wenn  es  keinem  Zweifel  unterliegt ,    dasn  die  organis*die  Wärnn 
als  Endproduet  aller  organischen  \'orgiinge  betrachtet  werden  muss,  im« 
es    imseren    physikalischen    Eingriffen    gelingt,    die    K«»r]>erteniperanir] 
herabzttsetzen.  und  wir  dieselbe  alsbald  wieder  zur  früheren  Höhe  mc\ 
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«TlielH'ii  sehen,  imd  weun  wir  es  verhindern  können^  dass  diese  reacHve 
Trinperatursteigening  diireh  Verhindening  oder  Verminderung  des  Wärme- 
verhistes  eintritt .  so  raiiss  die  Wärniebildung:  eine  Steigerung  erfahren 
haben  und  somit  aneh  der  gesummte  Stothveehsel.  Die  (Trüsse  der  Terape- 
nifiirlitTahsetzung  oder  genauer ,  die  Sealü  der  Temperatursteigerung 
VOM  dein  tiefsten  Pimkte  Ids  zum  liöebsten  der  Wiedererwärmiuig  miisste 
den  genauen  Massstab  der  diu-eh  Wiirmeentziehung  bedingten  Beseldcuni- 
gnng  des  Stotf^veehsels  abgeben.  Dieser  Massstab  kann  jedoch  kein  voll- 
koujmener  sein,  weil  trotz  aller  Vorsiehtsmassregeln  denn  doch  der 
W'änueverlnst  eine  wcehselude  (Grösse  zeigen  winl,  respeetive  eine  Ver- 
minderung. Die  Frage  des  Eintbisses  von  Wärmeentziebuugen  auf  den 
Stoti\vechsel  ist  deshalb  nur  dureh  directe  l  iitersndmngen  zu  lösen. 

Alle  verlässlieheren  iStoffvvechseluntersnchungen  haben 
es  nun  erwiesen,  dass  in  der  Kälte  die  Oxydationen,  ge- 
messen an  der  Ktihlensäureaussebeidung  und  der  Sauerstoff- 
anfnahme,  beträebtlieli  zunehmen,  und  dass  in  der  Wärme 
im  Allgemeinen  das  Entgegengesetzte  stattfindet.  Ein  ge- 
nauer Einblick  zeigt  jedocli  zur  Evidenz,  dass  dies  nur  so 
lauge  der  Fall  ist,  als  sieh  die  Körpertemperatur  annähernd 
constant  erhält. 

Sinkt  die  Körpertemperatur  nur  einigermassen  unter  die  Norm, 
so  werden  die  Verbrennungs\'orgänge  verlangsamt,  umgekehrt  l»ei  Steige- 
nuig  der  Temperatur.  Also  Kälte  sowohl,  als  aueli  Wärme  können  anf 
ihn  Slofiw cell  sei  einen  verlangsamenden,  aber  aneh  einen  besehleunigenden 
Eintluss  üben.  Der  Urad  der  primären  Stoffweehselbeschleunigung  nnd 
der  Wärmeentziehnngen  ist,  wie  wir  hier  nochmals  wiederholen,  al>- 
hängig  von  dem  Grade  des  retleetoriseb  erregten  Muskeltonus.  Je 
grösser  bei  irgend  einer  l'roeedur  der  thermische  Nerven- 
reiz ist,  desto  beträehtlieher  wird  unter  sonst  gleichen  Um- 
ständen die  renectorisehc  Beschleunigung  des  Stoffwechsels 
sein.  Diese  jjrimarc  Uescbleunigimg  dos  Stofl'weehsels  ist  weder  eine 
sehr  mächtige,  noi'b  eine  sehr  nachhaltige.  ^Für  sieh  allein  würde  die 
refleetorische  Mebrzersetzung  die  Bewohner  arktischer  Gegenden  nicht 
v(M*  dem  Erfrieren  bewahren,  wirkt  sie  ja  nicht  so  viel,  um  für  den 
Menschen  bei  einer  Temperatur  von  25''  die  Kleider  entbehrlich  zu 
machen."'  (('.  Vmt,  Ueber  die  Wirkung  der  Temperatur  der  umgebenden 
Luft  etc. )  Die  durch  Kältereiz  redectoriscb  erregte  Stofl\vcchselbeschh*uni- 
gnng  bewirkt  keinen  grösseren  Verbrauch  an  Ei  weiss.  Die  Vermehning 
des  Umsatzes,  der  durch  Kältewirkung  primär  erregt  wird,  betrifft 
hauptsäeblieh  die  stiekstoflTreien  Stoffe  (Haf/cnktck,  Rohrhj,  Zuntz,  l'nif). 

Anders  jedoch  verhält  es  sich  mit  der  unter  Wärmeentziehungen 
secundär  angeregten  Beschleunigung  des  Stortwecbsels.  Dieser  ähnelt 
dem  Stoffwechsel  hei  känstlieher  Steigerung  der  Ki>rpertemperatur  oder 
beim  Fieber.  Consequent  und  methodisch  angewendete  Wärmeentziehnngen 
bewirken  in  der  Nachwirkung  eine  Steigerung  der  Körpertemperatur, 
die  selbst  bis  zu  fieberhafter  Hidie  anw^achsen  kann  und  immer  auch 
analoge  Stolfwechselveräudenmgen  bedingen  wird. 

Reactive  Temperatur-  und  StoÜwecbselsteigerung  nach  W^ämie- 
cnt/.iebungen  stehen  im  geraden  Verhältnisse  zur  Grösse  der  wirklichen 
Abkühhmg.  Wird  die  normale  Kürpertemperatur  durch  Wännecntzie- 
hungeu   unter  die  Norm   berabgedriickt ,    so  zeigt   der  Körper  das  Be- 
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|pt»rt.    Ks  ffit- 


iUi^v   TlMit^ai  lir   ih  der  ConpemtkMieiL,    du«^  ttfr  ilie 

\N  u^ion  «hxhihkiIm'ii   Vor^iinge,  x.  II.  dan  Verhalten  «les  K«">rpcr- 

r  «Ur  l*ulH!"nM|iK'nA  »'tr.  Iierdtii  erwiesen  101.  Seibit  in  der  Laien- 

fv  t  IV*  vit'Hurli  vrrxriclinrt,  daflsnaeh  ttiifer  foitgesetztm  \Vn.^.ser- 

OHivu  Uli  lv|kiHrlH^  rioln'rrrM'hi'iimiifc^'n  nuAretf-it,  die  von  den  Fanatiki'iii 

mutrWl    i\U    kriliMc'lir    Vnrfjiiu^cr    lM*trji<'hlH    wurdei»,     Man    heolmclitet 

HUttÜK,    iHrtoiulrrn    na*»li    liin^^f-n^ii    und    iiii^iHt  zu  intensiven  WUrniet^nt- 

«Miui^^m,  ihxs  Aultrelen   von  tirburHlinlielien  Kr?teheinungen.  gewöhnlich 

um   dir   gleiche  TtHceK/eit    tritt    leldiufte«  liit/.c^ef'Üht   in  der  Haat  auf, 

hm>lt|e«»r^lhetr  WnuKen  und  1  »liren.   hf8rhJ«*uni^t»-r  l*uU  und  eine  Tenipe- 

famn*lt*i|Ct^run^ ,    die    l»is    um  <'inen  <irad    üUvr  das  minnale  Mitfei  der 

Wln^Venden  Stund««  >'\rh  zu  rrhehrm  v<Tina^.    (Jnisst'r  Hurst,  saturirtcr 

Irin  viui  hohem  Hpecitisrlieni  (Jevvidite,  der  lianKsütLrereiche  Sedimente 

antüfHlltM)  Itl9(t4t ,    kouunen    thihei    xar  ik*oburhtun|ür.    Xacb  kilrzert^r  oder 

liniprer  Oauer   pHe^t    ein  Sehwei-;sausltru<'h    diesen  Krscheinuni^en    ein 

Smi^  fii  nuiehen.  Mofters  kommt  f^leiclizeitifr  eine  Anzahl  von  Furunkeln 

wler  anderen   Au>«f*t»hllt^en    auf  iWr  lI.HiitohcrtlHfhe  zum  Ausfiruehe.     Ks 

«iiul  dit\N  die  Krison  der  nythM*|)atlien,  die  .seihet  von  unseren  mrHlprnstfn 

Anw'hamm^^n   nieht    mehr   so   RchrotT  zurüek^wiesen   werden  k*innrn, 

wenn  >vir  he*1enken,  dass  inlenmMiiüre  und  toxische  StothveehselpnKliiete 

wl»  Knt*ttndunpH?rre^*r  in  lU'n  \<TS(*hu  dreisten  Organen  wirken  können. 

lv»o   l>auer  st»leher  Nnehwirkuufi^en  einer  einzelnen  odi-r  einer  Serie  von 

VVluiuet^ntyiehunjren  ist  sehr  ungleich  imd  von  einer  Men^e  individueller 

KintUKne     il»;  St>   viel    steht    fest,    dass   mehrere    Stunden    naeh 

kalten  l^itien  Stundeninittel  der  Körperwlirme  fjeohaclitet   werden 

als*  vor  dem  i  ^aiiehe  fJünjvn^ctU.  Hierin  nia^r  «*neh  dir  in  seltenen 

FÄllen  i.u  lK\>huv !  •    -vnkrasii;  ^'e«reHi    kalte  lUider    iliren   (iruiid 

hahen.  i>tVeölw»r  s.  ^  ,  h  in  solchen  Fallen  eine  irestei^erte  U  iinne- 

hildun^  mit  der  g<«t*»rten  VN  änneah^ahe. 

\V«ß  dea  ffüalnr^  Mm  Wanueentziehunp««  auf  den  Stot!\\<>rlisel  vom 

MtawAm  »U  aarmaler  Temperatur  Itetrifft,  so  ist  es  hriehst  wahrseheinlieh 

mrardM«  da»  der  Iheriuische  Nervenreiz  und  die  Temperaturs- 

■erakselieng  eelbsl^  sowie  die  reaetj  ve  lemperatursteiirernng 

einen  (^aiix  versebiedenen  Kinfluss  auf  den  Stoffweehsel  halten 

Airflea,    Der  tbetvibclie  Nervenreiz  hewirkt  eine  reHectorischi»  Mehr- 

Terwalteod  in  den  Muskeln,  die  ja  hauptsärhlieh  stiekstoft* 

betrifft,   wibreod  die  seeundilre  Xaehwirkun^  von  WJlnue- 

in    einer    fclieriÜinlichen    Stei^^eninir    der    Zersetzitn^n, 

wahiM^heinlich   »bo   andi   etwas  vermehrte  Kiweisszersotzun^ ,    hesieht. 

Hie    Vertuehriini^    der   Saaerstoffaufnalime    und    die    Kr- 

li«^liiin^    der  Kohlen^ttnreabffahe    ist    proportional    der   nnter 

ibermisioKen    und    mechantf^chen    Reizen    hewirkten    willkür- 

lieben  und  nnwillkdrlirhen  Mnskeibewej^nnjsr,  namenilieh  der 

Krbilbnnit   des   Tonn«    in    den    tuuseulftren    (^ehilden.    der   ja 

«neb    bis    mm    Sobtitielfroste    »uwaehsen    kann,    einem    Zit- 

Stande«  der  aU  den  anfi»  H(>ehi«;te  gesteigerte  Wehrniittel  des 

Or^aai^nin»  ItegC'n   die    Temperntnrerniedrignog    hetraehiet 

v^  erden  uin«K».   Sffrrir^s,  htfcf'».  meine  und  />M^/>^>rÄ//'.v  lutersuehungen 

baben  die^  tnr  R\idefii  gmiutL 
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Als  allfremeinef^  Resultat  der  StoffwechseluDtersueluin- 
gen  ilherhau|Jt  ergibt  sieh,  das8  die  hydriatisehe  Therapie 
den  Stoffweehsel  t|uaiititativ  und  (inalitativ  in  eminenter 
Weise  beeinflusst,  und  zwar  \m  Sinne  einer  Stcif^erung  der 
normalen  Thitti^keit  des  lebenden  ürganismiis.  die  sieh  bei 
genügender  Ernährung  niemals  über  die  Grenzen  der  Norm 
erstreekt.  So  konnte  man  hei  vielen  Hundert,  mitunter  recht 
energiseh  behandelten  Individuen  niemals  Anzeiehen  eines 
pathologiseh  gesteigerten  Eiweisszerfalles  (etwa  Aeeton 
u.  dergL)  beobachten  (Strasser), 

Und  wie  wir  im  Stande  sind,  wofür  uns  zuhlreiehe 
klinische  Ueohaehtungen  den  Beweis  liefern,  die  Wirkung 
auf  eine  Steigerung  der  Funetion  aller  Organe  bis  znr  ein- 
faehsten  Zelle  herab  zu  beherrsehen,  dirse  zu  steigern  oder 
zu  verlangsamen,  so  werden  wir  jederzeit  bei  richtiger  Do- 
sirung  unserer  thermisehcn  und  meehanisehen  Eingriffe  den 
gesammten  Stüffweehsel  unter  allen  rmständen  mit  Sicher- 
heit beherrschen.  Ks  ist  elien  möglich,  die  einzelnen  Eingritt'e  so  zu 
dosiren.  dass  eine  Heizwirkung  in  den  Hintergrund  tritt  und  nur  mehr  eine 
allgemeine  Steigening  der  P^nnction.  eine  Stärkung  der  Innervation,  eine 
beliebige  Leitung  der  Cireulationsvorgiinge  uuil  damit  auch  des  Stotf- 
weehsels  erzielt  wird. 

Lietails  über  das  \'erlialten  <ler  einzelnen  Komponenten  des  Stoff- 
wechM*Ijs  finden  sich  in  den  rntersuehungen  zahlreicher  Forseher  (liohrUj, 
Xtatt^,  Senator)  in  den  Arbeiten  aus  tleni  /7to//T'sclien  Laboratorium, 
in  zahlreichen  russischen  Arbeiten  aus  der  Schule  Mcnassrht's,  die  alle 
fast  zu  dem  gleichen  Resultate  k(unmen.  Die  jüngste  dieser  Arbeiten 
rührt  von  S/rnssrr  her  und  ist  in  der  Festschrift  ^Fortschritte  der  Hydro- 
tlieraiuc"   von  Sinfsser  und  BttJ'fjtttaa  enthalten. 

VIIL  Se-  und  Excretionen. 

Kalte,  warme  und  meehanische  Eingriffe  bewirken  auch  Verände- 
rungen in  der  Function  aller  Se-  und  Exeretionsorgane  des  Kfirpers. 

.Vm  meisten  in  die  Augen  springend,  weil  auf  der  i >berfläehe  des 
Körpers  sieh  abspielend,  ist  die  durch  unsere  physikalischen  Mittel  zu 
be\^irkeude  Veränderung  der  Hautfunction.  Wenn  auch  die  respira- 
torische Haulfunction  vonvaltend  als  eine  einseitige,  exspiratorisehe 
zu  bezeichnen  ist,  so  ist  es  doch  nicht  mit  Sicherheit  abzulehnen,,  dass 
auch  eine  Oasaufnahme  durch  «lic  Haut  stattfinden  könne.  Der  Umstand. 
dass  irrespjrable  (iasarten  blos  von  der  unverletzten  Haut  aus  Ver- 
giftungserseheiuungen  und  wirkliche  Vergiftungen  hervorgerufen  haben, 
spricht  wohl  mit  Bestimmtheit  dafür. 

Wenn  nun  durch  unsere  thermischen  und  mechanischen  Eingriffe 
die  verhornten  oberflächlichen  Epidermiszellen ,  die  einem  Gaswechsel 
eim-n  entschiedenen  Widerstand  entgegenzusetzen  vermöchten,  unter  der 
quellenden  Einwirkung  des  Wassers  und  der  mechanischen  Friction  zur 
raschen  Abstossung  gebracht  werden .  und  die  oberflächlichsten  Tapil- 
laren  mit  einem  rasch  circnlirenden  Blute  gefüllt  werden,  so  ist  es  nicht 
von  der  Hand  zu  weisen .  dass  unter  solchen  Fmständen  durch  die 
jüngeren,  noch  nicht  verhornten  Epidermiszellen  hindurch  ein  wirklicher 
respiratorischer  (raswechsel   stattfinden   könnte.    Einzelne  Versnehe   bei 
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Btuut'iiilt^r  Cin'iilatioii  in  dvr  llimt,  bei  welchen  sich  die  arsiir(tji«2:lich 
eviiinttiselu'  IIuutfärbuMg  in  eine  leliliaft  rothe  .  an  die  Färhiui*^  des 
iirtoriellen  Blutes  erittiiernde  verwandelt,  ddrftcn  vielleicht  als  ein  soleher 
(ii'weiH  i^jelteii.  Die  i-xspiratorisrhe  Hantfunction  ist  ja  nieht  zweifelhaft 
und,  dass  Kohlensäure  und  andere  Gasarten  tti  vermehrtem  Masse  anti*r 
therniit^eheu  und  nieelianischen  Reizen  der  JlautoberHüehe  ausgeschieden 
werden,  ist  eine  woldeonstatirte  lliatsaehe.  Am  h«*sten  erforseht  ist  die 
mfi|^liehe  V'ormefiruti^^  d?r  luTsjuratorisehen  mnl  transpiratoriselien  WasBtT- 
ausseheiduti^,  der  insensilth'n  und  sensildeii  Perspiration  dureh  die  Haut 
unter  unseren  thermisehen  tind  nierdianiselien  Mitteln.  Kinfaehe  Frietinii 
der  Jlantohertiüebe  bewirkt,  wie  Wf^iir'tvh  erwiesen,  sehoii  uaelj  ^anss 
knr/(T  Uaiter  eine  bis  um  \\\\^!o  ^estejorerte  Wasseransseheidnnjr  von 
der  Haut,  nrnl  dass  wir  unter  den  therrnisehen  lnnervationsiu*]udsen  dnrtdi 
direete  Krwannunic  und  X'erbindertm*^  der  Wanneabpibe  von  der  K*"*rper- 
uberHäehe  eine  behebi^e  nüiehti^a*  Sehweisserre^run*;  bewirken  können. 
ist  eine  tät^lich  7A\  niaebende  P>tahruufcsthatsaehe. 

Ein  sehr  wiehti^er  Faetor  dabei  ist  der  l  instand,  dass  dwreb  die 
Uebuug  auch  diese  Funetion  eine  Stei^eniuj^  erfährt .  also  es  wird 
gewiftsenuassen  das  Sehwit/.eu  aueli  (TbTnt.  Der  Srhwejss  ist  liekannt- 
lieh  eines  der  wasserreielisten  Seeiete  des  Ki^rpers  und  enthalt  ausser- 
dem tmr  zwisehen  (.>'"J  -  4*4  Vo  anorganiseher  Htibstanzen  ,  vorwaltend 
Chloralkalien.  Die  geringe  Menge  gleichzeitig  ausgesehiedener  organi- 
scher Stottl%  die  Spur  von  Hanistott",  die  verschiedenen  Fettsäuren  und 
die  mantdgf neben  Hieehstofle,  sowie  {h\^(\  besonders  Koldensaure  kommen 
hier  gewiss  auch  in  lietraehf.  (Hiwnhl  wir  ilb(T  die  Hetleutnng  und  drti 
Werth  dieser  Atissebeidutigen  noch  sehr  im  Dunkeln  sind  ,  so  seheint 
es  doch  keinem  Zwi'ifel  iiu'hr  /ii  utiterliegen ,  dass  aromatische  utid 
Fäulnissproduete  mit  dein  Sehweisse  ausgeselueden  werden  tmd  dass, 
wie  dies  sehoii  von  zablreiehen  Forsidiern  erwiesen  wurde,  giftige  Sub- 
stanzen.  wahi*sebeiniieh  mantdgfaebe  lufeetiotisstotfe  und  selbst  Mikro- 
organismen mit  dem  Sehweisse  den  K*5rper  verlassen.  Die  de|Hiratorisrhe 
Wirkimg  des  Sehweisses,  ein  längst  vergessenes  Axiom  der  llumond- 
pathologie,  wird  damit  in  niodi'riiem  Sinne  rehaliiMtirl, 

Wir  können  im  Allgemeinen  sagen ,  dass  dureh  eine  protiise 
Sehweissabsonderung  der  Körper  wasserärmer  wird.  Die  absolute  tinisse 
des  Wasserverlustes  tles  Kürper^  durch  eine  profuse  8(diweissabsondi> 
rang  wird  alter  auch  einigermassen  eompensirt  dureh  die  gleiehzeitige 
Vennindernng  der  Wasserausseheidung  dureh  NicTcn  und  l>arni.  Hei 
sehr  verjochrtem  Wasserverluste  dureh  die  Haut  nimmt  die  Marnaus- 
scheidung  ab,  der  Urin  wird  eoncentrirter,  die  Stiekstolfausseheidinig 
im  Oanzen  seheint  etwas  zu  sinken,  „In  einfachster  Weise  trill  eine 
Hetenti(>n  von  HarnstolV  im  Hlute  ein,""  sagt  Hnnh ,  „wenn  dir  Wasser- 
ansscheidung  dureh  die  Haut  in  abnormer  Weise  ge^iirigert  otler  die 
Wasserzufuhr  mm  tb'gauismus  überhaupt  erbeblieb  herabgesetzt  wird."* 

Der  hauptsäehliehste  Nutzen  ib*s  Schwitzens  bei  sonst  normaler 
Kierenfunction  dürfte  ilaher  i .  in  de m  v e r ü n d e rt e n U rt e  d e r  \X a s s e r- 
ausscheidu ug  und  2.  in  den  dadureh  in  bestimmten  inniTcn 
Organen  veränderten  l)iffusionsvr>rgiingen  zu  suchen  sein, 
W.  in  der  du  reit  den  Sehwjtzaet  so  mächtig  veränderten  lUnt- 
vArtheilung  —  dem  Stromwechsel  und  4.  wohl  hauptsächlich 
d**|>nratoris{*hen  Wirkung  des  Sehweisses. 
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onrci>sten  Verseliit^denheiteii.  ans  ilenen  sowohl  für  Path4)p^enese,  Prog^nose 
und  Therapie  maDche  Anhalts-  und  Angrnfl'spnnkte  zu  Hnden  sind. 

Für  die  Therapie  ist  es  von  besonderer  Wiehtigkeit,  dass  man 
diese  Wiedererwärmuiig  naeh  Teniperatorherahsetzungen ,  ihr  ftchlen- 
ni^eres  oder  allmählicheres  Erlbl|ren  und  den  iirad  der  reaotiven  Tem- 
perattirsteif^erun^^  wirksam  zu  heherrsehen  venna^. 

Diese  Wiedererwürmuiig  -  das  sicherste  Zeichen  und  das 
hervun*teeheiidste  Hyniptom  der  Keuction  die.  sonst  noch  an  Ver- 
ändeniugren  der  Innervation,  der  Cireiilation  und  des  Stoifweehsels  zu 
erkennen  ist,  hängt  unter  sonst  g'leiehen  rmstiinden  ah: 

1.  Von  der  ahsohiten  Grösse  der  Wärnieentziehiin^.  .)e  grosser 
innerhalb  bestimmter  Grenzen  die  Temperaturhera bsetznng,  desto  grusser 
tKUt  auch  die  reactive  Temperatursteigerung  aus. 

2.  Je  rascher  die  Wamieentziehung  erfolgt,  ilesto  raseher  erlblgt 
auch  das  secnndäre  Ansteigen  der  Temiu?ratur, 

3.  Die  Dauer  der  Abkühlung  ist  von  Eintiuss  auf  die  bald  oder 
erst  nach  ÜLngerer  Zeit  erlblgende  Wiedererwärmung.  Länger  dauernde 
und  albnähliehere  WMrmeentziehungen  haben  eine  langsamere  und 
weniger  intensiv  reactive  Temperatursteigerang  zur  Folge,  als  kurxe, 
mit  niedrigeren  W  asserteraperaturen  bewerkstelligte  Abkühlungen. 

4.  F>er  Stand  der  Körperwärme  vor  der  Alikühhing  lieeinHusst  die 
reactive  Temperutarsteigennig.  Ein  vorher  sehr  wanner  Kr>rper  reagirt 
mächtiger  als  ein  kühler. 

ö.  Wünnezufuhr  vor  der  Klllteanwendung  steigert  mit  der  Reiz- 
emptanglichkei*  die  Intensität  der  reactiven  Vorgänge, 

6,  Verltindung  der  KHlte  mit  einem  mechanischen  Reize  steigert 
die  Reaction. 

7,  Das  Verhalten  naeh  der  Wärmeentziehung  hat  auch  Kinfluss 
auf  das  promptere  oder  weniger  prompte  Eintreten  der  Reaction.  Ruhiges 
Verlialten  verzögert.  Arbeit  mu\  Mnskelbewegtmg  lieschleunigcn  und 
steigern  die  reactiven  Vorgänge. 

?5.  Auch  der  innerliche  (icnuss  von  Reizmitteln ,  besonders  von 
Alkohoiicis  nach  Wiirmeentziehnngen  betnrdert  die   reactiven  Vorgänge. 

\K  Im  allgeujeinen  steht  die  Reaction  elienso  wie  die  Wanne- 
prmUietion  im  geraden  Verhältniss  zu  dem  thermischen  Nervenreize.  Je 
mäehtiger  dieser,  desto  mächtiger  jene, 

10.  Exceasivc  Abkühlungen  kiiuncn  zu  einer  verspäteten  und  ex- 
cessiven  oder  zu  im  vollkommen  er  Reaction  führen.  Während  sich  die 
erstere  selitst  durch  tielierähnliche  und  wirkliche  Fieberzustände  kund- 
geben kann .  zeigt  die  nn%  ollkommene  Heaction  mehr  den  Charakter 
der  Algidität  und  des  ("ollapses. 

Es  ist  selbstverstündlich,  dass  man  bei  Hehandlung  complexerer 
Ernährungsstürungen  sich  die  bezeichneten  Keactionsgesetze  stets  vor 
Augen  halten  muss.  Als  eine  Conditio  sine  rjua  non  jeder  metho- 
discheu  Wassereur  muss  es  angesehen  werden,  dass  der  ein- 
zelnen Rrocedur  stets  eine  vollstirndige  Reaction  folge.  Es 
kann  in  dem  Heilplane  gelegen  sein .  dass  die  Reaction  nur  langsam 
eintrete  und  keine  excessive  werde.  Es  gilt  dies  vor  Allem  bei  der 
Behandlung  fielterhafter  Krankheiten.  Es  kann  darauf  ankommen,  die 
Reaction  rasch  uiul  ausgiebig  zu  provociren  —  bei  den  meisten  chro- 
ni^cllen  Eraähningsstiinnigen ,   hei  allen  Stoffweehselret;ii*dationen   wird 
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^U^s  uiiMT  Stn'hrii  sein.  NioiiiulH  wrnirii  wir  jcdcjch  i^im^  itnvolIk»mi- 
mcrir  Krnctinn  für  tTwiliist'lit  bnlfi'ji,  *!a  eine  solrlic  imiiMT  mit  Krank- 
lit'its^TMrhcimin^i'cn,  wio  iitTvtisiT  VcrHliimyiiriii:,  AI»fj:rs('hJa^^enln*it,  lilüsse, 
kloirimi  Vi\\m\  lu^HtHinJi^'i'm  Frilstelii,  uii^^Irirlniiiissip'r  \Viirnn'vertlieiliiii<?» 
StüruuK  niniifii^t'at'lier  Futietioiit^n  »^inhf^r^^elit  und  solh^t  ernste  Ki'näli- 
rnn^H8ir>nin^'en   im  (lefVtl^^i'  liiilH'n  knnr». 

Wiv  hcarlitnn^^  nld^er  (Jrsrlzr  liisst  uns  die^e  Gefahr  Irielil  ver- 
uieiden.  Wir  niflssen  das  \  erhalten  vor  und  uiwh  der  Ahküldiiiifr .  die 
Urnsse  der  lel'/toren  sellmt ,  pnmti  erwH^en.  Kiiie  exee^sive  Keaetion, 
die  ftiidi  oft  *liirdi  typincli  wiederkehrende  KielKThewej^iingen  und  mit 
piner  retrograden  Stoftmetamorjditise  iin>s8ert,  int  ausser  hei  exeessiver 
und  rlleksiehts|ij.ser  Witnneent/.ifluni;:  dfe  K(»Ige  aeeunntlirter  Naehwir- 
kuii^  lati;;erer  aad  eintreibender  Wassiieuren.  Naeli  jedem  kalten  Hade 
hei  normaler  KiVrpertemijeratur  kann  num  weniffstent*  für  eine  kurze 
Zeit  eine  Periode  ;rerin^ftlpger  ♦'^teifi^erunf?  der  Kr»rperteniperatiir  liefdi- 
luditen.  Kk  ist  dies  eine  der  Teniperaturherahset/nn"^  fol^rende  Conipen- 
Hutionserseheinunji:,  die  als  entlenite  Naeliwirkun^^  der  VVjirmeentzielitinf? 
bezeichnet  wurde.  Xaeli  einer  Serie  soleher  Wänneenlzitdiunf^en,  he>on- 
dcrs  wenn  die  ein/ehn'n  l^äder  raseher  einander  ihl*::ten .  elie  die  Kr- 
seheinungen  der  keaetion  vollkoinnien  ah^elauten  waren,  macht  sieh 
eine  j^dche  aecmnulirte  Xaeliwirkunji;  am  deutlichsten  kenntliei».  Kndlieh 
kann  eine  sohdie  zu  wirklieher  l'ichiThidie  anwachsen. 

Aiieh  der  StotVweehsel  zeif^t  in  dieser  Zeit  die  (Uiarakterc  eines 
fieberhaften  Troeessesr  Hoehsafnrirter  Harn,  viel  llarnstotl  und  Harn- 
sHure  enthallend,  nnd  Ahnahnie  des  Korjjerp^wii'htes,  Orosse  Nei^imij^ 
Zinn  Seliweisse  nebst  den  subjcctiveu  Mebersyniptomen  —  Mattigkeit, 
Ah^csehla^n-ribeit,  A|»petitlosigkeit .  Constipation  u.  8.  w,  —  kominer» 
dabei  vor.  Hie  Kmpirikcr,  denen  bei  ihren  riieksiehtslosen  Curen  diese 
Hrseheinnn^^  liäuti^  /u  (lesieht  kam.  haben  sie  einmal  als  Krisen,  das 
anderemal  als  SilttijLCun;:  mit  der  W'assereur  bezeichnet. 

l>ie  acenmwlirte  Nachwirkung  der  Kiider  kann  einen  wohlthjiti{;''en 
Kintlims  auf  die  KrniLhrun«rt^storun|j:  haben  durch  ihren  Einfluss  auf  den 
Stofl'wcchKcl  uiul  di*'  Secn'tionen ;  kann  aber  auch  durch  dcnscUien  Kt!ect 
bei  bestinmiten   IndividiKMi   nnd   rnjcesseii  nachtbeiU^  werden. 

licides  ist  begreiflich  .  wenn  man  diT  Verändenin^en  des  Stoff- 
wechsels unter  \Vilrnieentziehun;:eri  pHienkt.  Wissen  wir  doch,  dass 
Wörnieent/iehun^en  einen  sehr  diflerenten  FJntluss  auf  den  Stot!wcchsel 
haben.  Wäbreiiil  der  tbermisehe  Ncrv(»nrei/.  vorwaltend  eine  reflee- 
torischo  Mehrzersetzun;^  im  Muskel  bewirkt,  die  bauptsiicliheh  siickstr»tf- 
freie  Stotfe  hetritVt.  bat  die  seenndäre  Naehwirknni^  nach  ^\'armeent- 
ziehui}j[2:eii  eine  Stcigerun*^  der  lOiweisszersetzim^  im  (wcfolf^e.  Wirk- 
liche Abkühlung  der  itcwebc  bewirkt  eine  Verlan^saniung  iles  Stot)- 
verbrauehes.  All  das  nitissen  wir  im  An;j:e  behalten,  wollen  wir  zweck- 
massijü:  die  thermischen  und  rneehanisehen  Kintlüsse  therajientiseh  ver- 
wert ben. 

Wir  haben  im  \'oraas^ehendeii  der  Krisen  der  lljdrotherapenten 
gcda(dit,  und  ieb  will  Ihnen  meine  Ansicht  über  diesen  Gegenstand 
darlefj:cn. 

Jeder  unter  dem  Gehrauehc  der  \Va8sereur  aat\retenden  unerwar- 
teten Erscheinung  wurde  von  den  Empirikern  eine  kritisclie  liedeuiunjr 
beigemessen. 
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Es  gehiiren  hieher  alle  äusserliehen  .  unter  dem  nelinuielu*  der 
Wassereur  auttretenden  A  u s s e  li  1  a  g  s  t'o r  ni  e d  :  es  ^ehr»ren  hielier  ver- 
schiedene zur  Beubaehtun^  kooimende  Seeretionsvori^ange;  es  ge- 
liören  hieher  die  früher  erwähnten  fie he rUhn liehen  Zustände,  die 
als  Nachwirkung  von  AI>kiihhingen  auftreten. 

Was  zunächst  die  Hauteruiitionen  anlteliin^tit.  so  komnu^n  maü- 
niglaehe  Aiissehlagsformen  vor,  die  uirklieli  den  hvdnatischen  t'roee- 
dßren  ihre  Entstehnn":  verdanken. 

Die  thernäsche  und  meehanisehe  Heizung:  der  Haut  kann  mancherlei 
Entziindungsvorgänge  auf  der  Haut  hervorrnfeu ,  die  unter  der  Eorni 
der  Ekzeme,  der  Furunkeln,  der  Erytheme,  1  rtiearia  auftreten. 
Es  gilit  Individuen,  die  eine  solche  Keizharkeit  ihres  Hatitor^anes  dar- 
bieten, dass  daraus  eine  rnmligliehkeit  der  Fortsetzung  der  Cxiv  resultirt. 
Eine  solche  IdioSAiikrasie  gegen  l'eniperatur-  und  mf'fhanisehe  Heize 
gehurt  jedoch  zu  den  grossen  Seltenheiten. 

Die  hfluligsten  infolge  der  Wassen^itr  auftretenden  Ausschlags- 
formen  sind  durch  pllanzliehe  Parasiten,  durch  Pilzformen  bedingt.  In 
erster  Reihe  verdient  hier  der  Herpes  tonsurans  genannt  zu  werden. 
Dnnstum schlüge .  die  «tfi  woehen-  und  monatelang  getragen  werden, 
sind  die  Hrutstätten  dieser  Exanthemformen.  Skrupultiseste  Heinlichkeit, 
häutiger  Wechsel  der  zu  den  1  mschlägen  benutzten  Tücher,  regelniässig 
wiederholtes  Auskochen  derselben.  Einreilmng  der  gehähtcn  Maut  ndt 
einer  reinen  t'eltigen  Substanz,  bäniiges  Abwaselien  der  Haut  mit  lauem 
Wasser  und  einer  ordinären  Kaliseife  >uid  die  wirksamsten  Vorbauungs- 
miltel  gegen  das  .\uftreten  dieser  Pilzexantheme. 

Dem  Bindenaussehlage,  Herpes  tonsurans,  und  Ekzem  darf 
daher  irgend  eine  kritische  Bedeutung  im  Sinne  der  allen  Hnmoral- 
pathologen  nicht  zugeschrieben  werden.  Diesen  Aus?;chlägen  kann  the- 
rapeutisch nur  der  Werth  intensiver  und  continuirlieher  Hautreize 
beigemessen  werden,  und  als  sijlehe  sind  sie  meist  weit  eher  von  Xach- 
theil.  Sie  rauben  oft  den  Kranken  die  Xachtndie .  machen  sie  sehr 
nervös  und  bringen  sie  sehr  hermiter.  Es  muss  daher  weit  mehr  unsere 
Aufgalie  sein,  ihr  Auftreten  zu  verhüten,  als  es  zu  Inrdern.  was  trtiher 
vielfach,  und  zwar  nicht  hlos  von  Laien  geglaubt  wurde. 

Von  den  Furunkeln.  Phlegmonen,  (.'arbunkeln  gilt  wohl 
Aehnliches.  obwohl  vertrauenswürdige  Erfahrung  zeigte,  ilass  manche 
Patienten  nachdem  Feberstehen  einer  ganzen  Serie  solcher  Hautdrüsen- 
entzündungen Besserungen  verschiedener  chronischer  Leiden  lieobachteteu, 
was  beute  nicht  mehr  ganz  unerklärbar  ist.  nachdem  ja  die  Ausschei- 
dung mauclier  toxischer  und  mykotischer  Substanzen  direct  lieohachtet 
woj-de. 

Als  kritisch  in  dem  Sinne,  dass  durch  die  Ablagerung,  die  Eiterung, 
die  Nekroliiose,  die  Ausstossuiig  gewisser  KrankheitsstotVe  stattgetunden 
hätte,  dürfen  auch  diese  Prycesse  bis  nun  nicht  betraehtct  werden,  wenn 
auch  vielleicht  in  nianchen  Phallen  eine  solche  Annahme  ganz  gut  ver- 
tlieidigt  werden  könnte. 

Dass  profuse  Seh  weisse,  wie  solche  unter  Wassercuren  mancb- 
mal  auftreten,  als  depuratorische  und  hlutreinigende  Proeesse 
aufgefasst  werden  müssen,  dass  gewisse  speeiüsehe  Gerüche,  die  ihnen 
anhaften,  ihre  kritische  Nattn*  verrathen  sollen,  ist  viel  zu  wenig  exact 
untersucht  oder  auch  schon  untersuch  bar,  um  in  dieser  lliusichl  deünitiv 
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ein  L'rtlHnl  üher  ibre  lietleutung  frilleu  /a\  wiMen,  nenn  wir  auch  heute 
fitigen  müssen^  dass  es  mit  den  jetxix^'n  htotischen  and  pathogenetischen 
Ansehaunu^en  nidit  mehr  sf)  schwer  eoUidirt,  Dasselhe  ^ilt  von  manch- 
mal  im  Harn  /u  heohaehtcndcn  pititzlichen  Verändernnp^n,  von  plut/Jich 
anftrrtcniJen  DiarrhfH'n.  sie  können  unter  rmstiinden  darcli  ihren 
Kinthiss  anl"  den  (Jesamnitstoft'wcchsel  als  heilsame,  oft  aiicii  al«  nach- 
theilip:'  Vorgänge  sicfi  erweisen.  Ein  allgemeines  Gesetz  liisst  sieh  hier- 
über noch  keineswef^s  feststellen. 

Interessant  sind  die  manchmal  fjewiss  durch  Vermittkm^  des  ther- 
niisrhen  Nervenreizes  pKit/lieh  auftretenden  Erscheinunjiren  nach  kalten 
rroceduren.  wie  des  Icterus,  ih-r  Urticaria  mid  der  lläHm^loliinurie. 
F>>  hllngt  dies  hflehstwahrseheinlich  -  un<l  scheint  für  dii'  Hiim<j^lohin- 
nrie  wenigstens  mit  Sieherhett  erwiesen  tlamit  zusammen,  dass  unter 
den  Kälte  reizen  ein  ra.«^herer  Zerfall  oder  eine  tSehadigung  corpus- 
rnliircr  Uhitclemente  stntttindet. 

ß.  Techtiik  und  Methodik  der  H;ydrotherapia 

Von  Dr.  A-  Strasser. 

Es  ist  schwer,  ja  unmöglich,  tlie  Technik  der  Hydrotherapie  voll- 
stiünHg  umfassend  darzustellen,  denn  «lie  Anzahl  der  mri^licheii  Com- 
hinationen  in  der  Ajiplicatiousweise  von  kaltem  und  warmenj  Wasser, 
Ihimpfetc.  ist  eine  innneiise,  und  jeder,  der  sieh  die  vorher  i^esehilderten 
allj.,'emcinen  Principien  genau  angeeignet  hat,  kann  sieh  seine  eigene 
Methodik  machen.  Die  Schihlcrung  der  üblichen  Anwendungsfonuen 
hat  daher  aiieh  mir  den  Zweck .  dem  l'raktiker  iiher  die  fechiiisclien 
Anfangsseliwierigkeitcn  hinwcg/idH^lfen  und  ein  JScIiiMna  in  dir*  Hand 
zu  gehen,  aas  wehdiem  er.  gestiifzt  auf  cli**  allgeTiicinen  IVirn-ipien,  im 
Einzeltallc  die  geeigneten  Priicedurt'n  iieraussuclien  und  dieselljcn  nach 
Nothwendigkeit  moditieircn  krninc. 

Auch  die  Etiitheilung  der  Proceduren  ist  schwierig.  Im  Allge- 
ineinen  wunh^ii  die  l'roccdurcn  in:  1  allgemi'ine  und  2.  ürtliche  Ap- 
]dicaliousformen  eingetheilt  i  da  Jedoch  hei  der  Eintheilung  auf  dieser 
Ba^is  Proceduren,  die  hesscr  /.usanmieii  hes|jroehen  werden,  von  einander 
getrennt  ahgehanth^tt  werdi^n  ndlssten ,  so  wollen  wir  lieher  ohne  eine 
durch  Aufstelliuig  eines  olinehiii  wertidosen  Kintheihnigsschcmns  hinrlende 
Kcihcnfnlgc  die  Proeedurcn   in  /wangh>sen  Oruppen  he<chreihrn. 


L  Bäder 

werden  eingctheilt  in  L  allgemeine  Bäder,  hei  welchen  der  ganze 
Klirper.  und  IL  Theilhüder,  hei  welchen  nur  Theile  des  Körpers  mit 
dem  Wass(^r  in  Reriilirung  kommen. 

l.  I*ie  erste  Grupjie  nmfasst  das  Vollbad.  Iloehhad.  Taiich- 
had  und  das  Halbliad  oder  temperirte  Bad. 

1.  Die  Vollhiider  werden  in  ganz  grossen  Wamien  oder  Bassins 
von  mindestens  P.j— 2Meter  Liinge  und  Breite  und  P /^  Meter  Tiefe 
genommen.  Die  Tcmjicratur  des  Wassers  sei  die  niedrigste,  dii-  schleclit- 
^vcg  zur  \'erfdgnng  steht  und  muss  durch  stetigen  Zu-  und  AhHuss  auf 
der  Hrdie  der  ursprünglichen  Temperatur  gehalten  werden.  Die  Dauer 
der  Bilder  ist  stets  eine  sehr  kurze,  und  zwar  '  j^l  Minute,   und    der 
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Patient  wird  auf jgetonif^rt ,  im  Wasser  recht  kräftige  Bewe^un^  zu 
machen  und  einigemal  vülüf!:  unterzutanclieii. 

Wichtig  ist  die  vorhergehende  genaue  Kühlung  des  Kopfes  behufs 
Bekämpfung  der  Rtiek^tauungi>congestioii. 

Die  Wirkung  des  kalten  Vollbades  beruht  auf  einem  bedeutenden 
Heize,  der  die  ganze  KarperoberÜJle.he  gleichzeitig  nnd  gleielnnäspig 
tritüt  und  sowohl  in  der  Haut  wie  im  ganzen  Organismus  in  kürzester 
Zeit  die  lebhafteste  Keaction  berv'orruft.  Die  Haut  wird  roth,  die  Cir- 
culatioD,  liespiration  und  damit  der  ganze  Stütl\\  pfhsel  mäehtig  ange- 
regt. Dureh  die  Intensität  der  Wirkung  gehi*»ren  die  kalten  Vollbäder 
zu  den  energisehesten  Proceduren  der  ganzen  llydnitherapie,  Audi  eine 
bedeutende  Wänneentziehung  erfolgt  im  Vollbade  und  dureh  dasselbe 
dadurch,  dass  die  Gefasse  der  Haut  sieh  schon  im  Bade  selbst  und  in 
sehr  starkem  Masse  nachher  dilatiren  und  filllen. 

Anwendung^ weise.  Das  kalte  \'olIbad  wird  höchst  selten  als 
Einzelprocednr  angewendet.  >iehnehr  nach  einer  Heilie  von  vorbereiten- 
den Proceduren  Ijesonders  Warmestauungs-  und  Wärniezofuhrsuroee- 
dureii,  wie  troekene  und  feuchte  FJnpaeknngcn.  Danipfkasteidmder  ele., 
bei  welchen  in  der  Haut  eine  lebhafte  Cireulation  stattfindet  und  an 
der  KnrperoberHliche  eine  grosse  \N' armem  enge  angehäuft  ist.  —  Es 
empliehlt  sich  in  fielen  Fällen,  den  nach  den  vorbereitenden  Proceduren 
ganz  heissen  Körjier  nicht  sofort  in  s  kalte  Vollbad  eintauchen  zu  lassen, 
sondern  denselben  vorerst  durch  eine  ahgesehreckte  lh>uehe  114 — 16^1 
oder  ein  Halbbad  (s.  u.1  von  16—17"  und  l  -2  Minuten  Ihiuer  abzu- 
kühlen. Wenn  die  rasche  Wiedererwärniung  rtwas  hintangehalten  werden 
soll  (behufs  grosserer  Wärmeentziehungl,  kann  man  den  Patienten  nach 
dem  Vollhade  in  ein  Halbbad  oder  Tauchbad  von  13-  li3**  steigen 
lassen:  das  Wasser  wird  nach  dem  kalten  (S^)  VoUliade  lau  empfunden 
und  sehr  gut  vi-rtragen.  Nach  lieendeter  Proeedur  nuiss  tb^  Kranke  ^i\t 
trocken  gerieben  werden. 

Indicirt  sind  die  kalten  \'ollbiider  meist  mit  vorangehender  Er- 
wärmung ülierall,  wo  der  Stotfweehsel ,  die  Ausscheidungsverhältnisse 
kräftig  gesteigert,  werden  sollen,  besonders  bei  Fettleibigkeit,  Syphilis, 
bei  manchen  Gieht formen  un<i  Dialietes.  torpider  Serophulose  und  bei 
chronischen  metallischen  Vergit^ungsformen  (Blei,  Queeksilhcr.  Zink): 
ohne  vorhergehende  Erwärmung  einfach  als  krüftige.  erregende  IVoeedur 
sehr  empfohlen  von   Afwn/  bei  Tuberculose. 

(■ontraindication  bieten  allgemeine  und  Herzschwäche  (beson- 
ders zu  beachten  bei  Fettleibigen) ,  fieberhafte  Erkrankungen .  starke 
nervijse  Erreglnirkeit  und  Atherom atosc. 

2.  Das  Hoch  ha  d  wie  die  zwei  folgcnilen  liadparten  werden  in 
Wannen  verabfolgt.*)  Das  Wasser  soll  die  Wanne  so  hoch  antullen.  das» 
der  Patient  bis  über  die  Schulter  in  das  Wasser  eintaucht.  Die  \\  asscr- 
temperaturen  sind  durchwegs  höhere  (26 — 28**),  die  I>auer  eine  längere 
ii") — 15  Minuten)  und  der  Patient  wird  aufgefordert,  sieh  leise  zu  iVottiren, 
doeh  jede  brüskere  Bewegung  zu  vermeiden.  Die  Wirkung  der  Hoch- 
liädcr  ist  eine  eminent  reizmildernde,  beruhigende  auf  das  gesammte 
Nen'ensjstem ,   endlieh   eine  schmerzstillende   und   ans   dieser  Art   der 


"^J  Tn  ileii  meisten  Anstalten  weHen  dtirchwegs  HolzwaniiPö  verwruilr 
maiicbcn  Cjründeii  den  MetaJU  oder  Steinwannen  vorgezogen. 
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heit€*n  an:  dieselbeTi   werden    folprendennasseii   ausgeführt.  l>pr  Piitient 
wird  auf   einem  Lcintuchr    oder  SeireJtUL'lie    aüfjjelioUeB    und    in   Inter- 


allei 


al^idem 


Valien  von  je  5  Seeunden  H — funal  in  eine  \\  anne  mit  12—  lo^ijs^em 
Wasser  getanelit.  Xacli  Jedem  Kin tauchen  soll  der  Patient  su  lange 
auf  dem  Leintuelie  gehalten  werden,  bis  sieh  die  Haut  leiebt  zu  rüthen 
beginnt.  Nach  ilem  letzten  Eintaaeben  wird  kräftigst  trocken  frottirt. 
Die  lYoeedur.  die  Ja  der  Ausführung  oaeh  kein  Bad,  sondern  «*ine  Kin- 
tauebimg  ist,  wirkt  jedoch  sehr  energisch  und  ist  l»ei  Infectionskrank- 
lieiteo  mit  gesunkener  Mer/kraft.  stockender  Cireidatiru]  nnd  Benoiiiinen- 
lieit  des  Sensoriuius  von  grossem  Wertbe.  —  ßarwinsky/  emptiehlt  die 
l*rocedur  bei  den  meisten  Infeetionskrankheiten  fauch  hei 
Stadium  der  Cholera). 

4.  Das  Haihbad  (oder  abgeschreekte  Bad).  Das  Wasser  erreicht 
die  ürdie  von  2n — HO  Cm.  {bis  zur  Nahelhi'tho  des  ISadendeni.  Der 
l'atient  wird  darin  vom  Badediener  übergössen  nnd  gerieben  und  wird 
aufgefordert,  sieb  seÜist  mügliehst  ausgiebig  zu  frottiren.  Der  allgrraein 
geübte  Vorgang  ist  der  folgende:  ^lit  gut  gekühhera  Kopfe,  benetztem 
Halse  und  benetzter  Brost  steigt  (oder  wird  gehohen)  der  Patient  in 
ilie  Wanne,  nimmt  dort  eine  aufreclit  sitzende  Stellung  ein  und  wird 
sofort  vom  Badedi  euer  am  Kopf.  Rücken  und  Schidteni  mit  Hilfe  eines 
kieiuen,  mit  Oritt  versebenen  Gewisses  wiederholt  kräftig  ühcrgf»ssen  nnd 
an  Rücken  und  Schultern  feucht  gerieben:  er  selbst  soll  zur  gleichen 
Zeit  Brust,  fiesicbt  nnd  Arme  frottiren.  Nach  circa  einer  Minuten  nimmt 
er  eine  hori/oiitale  Htickcnlage  ein .  wird  an  der  Bnist,  Bauch,  Armen 
und  den  Beinen  partienweise  trottirt,  dann  mit  deniselljcn  oder  mit  durch 
Zurtiessen  kalten  Wassers  abgekühlten,  oder  aber  mit  kaltem  IH-  H>"j 
Wasser  vorn  und  hinten  wiederholt  begossen,  der  Diener  frottirt 
nochmals  den  ganzen  Körper  nnd  lüsst  den  Patienten  aus  dem  Bade 
steigen.  Kann  der  Patient  (Fieberkranke  bei  grosser  Schwäche)  sich 
nicht  reiben,  so  müssen  zwei  l>iener  «lie  Arbeit  verrichten.  Die  Be- 
giessuug  muss  insbesondere  dann  auf  den  Kopf  ausgedelint  werden, 
wenn  auf  die  Xervencrntra  ein  besonders  grosser  Keiz  ausgeübt  werden 
soll  (8opor,  Koma,  Delirien).  Die  geringe  Menge  von  ^V asser  in  der 
Wanne  ennoglicht  es,  den  Körper  des  Badenden  energisch  zu  frottiren. 
IHr  Temperatur  des  Wassers  schwankt  Je  nach  der  Indication,  der  das 
Bad  entsprechen  soll,  zwischen  2f)  und  13^,  ebenso  die  Dauer  des  FJades 
zwischen  :'•  und  :iO  Minuten. 

Die  Wirkungsweise  des  llalbhades  lässt  sich  schwer  allgemein 
präcisiren :  durch  Wahl  hrdierer  oder  niedrigerer  Wassertemperatur, 
kürzere  oder  längere  Dauer  nnd  durch  mehr  oder  weniger  mechanische 
Action  (Frottiren  und  Begiessen)  ist  eine  grosse  Kcihe  von  \*ariationcn 
der  Anwendung  möglieb  und  so  kann  man  diu*ch  das  Halhhad  erregen 
und  beruhigen,  je  nach  der  angewendeten  Methode.  Im  all- 
geraeinen  muss  man  sieh  diesbezüglich  vor  Augen  halten, 
dass  niedriger  temperirte,  kürzere,  mit  mehr  mechanischen 
Manipulationen  combinirte  Bäder  erregend,  höher  temperirte, 
längere,  mit  weniger  mechanischen  Manipulationen  combinirte 
Bader  beruhigend  wirken.  Die  wärmeentzichende  Wirkung  ist  noch 
mehr  von  den  dem  speciellen  Falle  angepassten  Variationen  abhängig, 
<lenn  z.  B.  einen  Fiebernden  mit  contrahirten  Hautgetassen  zur  grösseren 
Wärmeabgabe  zu  bringen  .    wii'd    gewiss  schwieriger  und    anders  auzu- 


m 


W*  Wlnitt  r  fMi^   iMid 


■  •«r: 


\'nUi(ru  «rill,  n\n  t*\wn  Mvmvhu  nU/,HkiiU\vu,  tlrr  z.  li.  durrh  nuo  W'ilniie- 
firnriMhir  irilt  rrtiit/4<*r  K«»rii<'n»lMTf!Jlrl»r  iumI  diJatHit'ji  Hiiut)^rniKsrn  in 
(Ini  llnil  Mii^lKl  l^HPi  MaM<  (Irr  l'>n'^iii)K  hoII  iliirrh  DoHiriiri^  der  \Wiiv 
(TiviniMiMlur,  haiKT,  iiMM'lmuliclHi  Krrr^un^^j  iMTrcdiiirt  werden.  Hei 
Htvi'UnnUivhrn   Hrl/.rii    nind   KrnlHniri;;  iiitd    IJi'^if*H«iJii^<*n    liri    f^i'ossrrer 

htr  \iivv<Miilmi^w^\i'iwr  und  lndiciiliiiin'U  wt^iih'ii  luii  lipsten  ;^e- 
itit^liiMaiu  linMuriMdMHi,  Min»*  iiUK^rliroilt^tt*  Ainvt'ridiiii^  ümUm  die  Halb- 
liUdiM*  nU  d  lIMotUrhoH  Miltrl.  Hio  1Vm|ieraturen  sind  iiieisl  niedritfcre 
f'ilf  HV")  u(mI  dir>  hnner  euir  ktlri.ere  <«l  i  MiiiJ  und  mlissrn  st»  wie  dir 
hiwlrnnK  <l«^'  (Mrrhnnhrlit^i  |{ri/e  ( l^'niHirnnjj:,  He^iessnns)  narh  allj^r- 
uirhu^M  l'nurn»irn,  tNUi|it'*Hrlilirli  UMrfi  drr  UrarlioHSoaimritHt.  beslinnnt 
mMd»vn  lloi  ^hwuelirn  uiitiuiiNolion  Individnon  enipt'ehlen  ^ieh  kürzere 
kllldtvip  Huder    IMo  HUdor  Kiiuuoii   I      l^nml  t^^litdi  wietierholt  werden. 

Hol  Leiden  do»  (*tMitrAhiei*ven«4vstenis  unshesimdere  des 
Utlekenuitu  kH>    Kvuiiiu4>n  he^lieh    höher    teniperirie    llalhhiider, 

tit  AuN\ehdnn>i  ii*.»     IKMu«*  »ner  wird  hesiiuders  iu  Fallen  erhrditer^ 

Km^^hivikoM  h^u^'r  wu^vdehui  tlusCv  t'*  Min.  i.  Uio  Fmttiran^  kann  im 
,\||^ .  IU*  UM  •»  vi  .*i  Msii»  mid  iuu>s  nur  tn^  hosmulen^r  klmptmdlicbkcit  oder 
In  KrKuKi  >\t^r>hui    l>it\^elhe«  Vorschriften  feiles  fllr  <lie 

lit*  n  NcuvwM'u    lUt"  Hi')k«iuiUiBK  mii  HalhbSiieni  muB  bei 

uk  m^ls^Killllwt  w^nhiii:  vum  htfjmikt  mit  ili 

1 V    , -.    . ;    :2^n  nüi  ^t  «dtumllifli  iMmiler  ukne 

iU^^4|3H'   UMM^Ii  UMMl  0^^^^  «t  iWrVi'toNlNl;   ^9ch  Xlbt  MM  U 

IMi  «^  KiMi  nflMt  AiMi  mfi.  H9A 

)^    yi>lxiMiiHiii^    Are    Ma^tt^Armaffectiovett 
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rirt  sein  (23^20")  und allmälilieh  gebt  mau  mit  der  Teiiij>eratur  hermiten 
so  lauge  das  Fieber  im  .\Bsteigen  ist  (18—1(1'');  die  erste  Wasser- 
temperatiir  wird  am  Ende  des  Bades,  noch  so  lange  sieb  der  Patient 
darin  befindet,  diireii  Zusebütte.n  kalten  Wassers  (mii  1—2")  herab- 
gesetzt, um  die  l*roeedur  mit  einer  peripheren  Erregung  zn  beenden. 
Man  steigt  wieder  xu  höheren  Temperaturen,  wenn  das  Fieber  in  Abnahme 
begriffen  ist,  oder  wenn  Dian  merkt,  dass  die  niedrigen  Temperaturen 
einen  UbennitHsigen  Nervenreiz  ausüben  und  den  Patienten  sehr  erregen 
(respeetive  aufregen).  Auch  liei  Dosirung  des  mechanisehen  Reizes 
muss  man  der  gewaltig  erregenden  Wirkung    derseÜ^en  eingedenk  sein. 

Die  Dauer  der  Bäder  ist  am  Aufange  der  Behandhmg  eine  kurze 
(3—6  Minuten),  wodurch  die  peripheren  Gefasse  sozusagen  einer  (rym- 
nastik  unterworfen  werden,  nach  3 — 4  Bädem  verlängert  man  die  Ib'uier 
derselben  alhuählieh,  wodurch  die  Wärmeabgabe  eiitspreebend  gesteigert 
wird;  als  allgemeiner  Anhaltspunkt  gehe,  dass  man  den  Kranken  so 
lange  im  Bade  lasst,  bis  die  Achselliohleu  keine  grössere  Wärme  zeigen 
wie  die  tibrigen  Körperstellen.  Nur  diireb  etwaige  Zufälle,  wie  CoUaps, 
kann  das  Bad  unterbroehen  werden;  Frostgeflihl  darf  der  Patient  nur 
beim  Eintreten  in  das  Bad  vei*spüren,  muss  dann  währentl  der  ganzen 
Dauer  des  Bades  intensiv  begossen  und  frottirt  werden,  bis  das  Prost- 
gefüht  verschwunden  und  die  (anfangs  etwa  ejanotisehe)  Haut  gerötliet 
ist.  Ein  zweiter  Frost  (wie  beijn  Zicm.^scn^ehen  Bade,  s,  unten)  soll 
nicht  abgewartet  werden,  der  Kranke  niuss  hei  den  geringsten  Zeichen 
desselben  aus  dem  Bade  steigen. 

In  der  Regel  kommt  man  mit  Bädern  von  10 — 12  Minuten  aus, 
bei  sehr  hohen  Körpertemperaturen  robuster  Patienten  ist  man  häufig 
genöthigt,  die  Dauer  des  Bades  bis  zu  20  Minuten  oder  noch  länger 
auszudehnen. 

Die  Häufigkeit  der  Bader  variirt  nach  verschiedeneu  Gesichts- 
punkten. Die  Temperaturherabsetzung  wirkt  bei  einer  höheren  Febris 
continua  gegen  zwei  Stmiden  nach,  dann  steigt  die  Temperatur  wieder 
langsam  zur  früheren  Höhe  und  es  wäre  damit  die  Indieation  zur 
Wiederholung  des  Bades  gegeben ;  es  soll  auch  mit  Riicksieht  auf  die 
Körpertemperatur  als  Kegel  gelten,  den  Patienten  dann  zu  batlen,  wenn 
die  Kectuniteraperatar  39'^  erreicht  hat.  (Jt'l  sind  es  af»er  andere  viel 
wichtigere  Erscheinungen,  welche  eine  Wiederholung  des  Bades  noth- 
wendig  machen,  wie  Benommenheit  des  Sensoriums,  sehr  beschleunigtes 
Haches  Athmen  und  ganz  besonders  die  Entspannung  im  Circulations- 
system,  welche  sieh  am  deutlichsten  im  Dikrotiscbwertlen  des  Pulses  zeigt. 

Fiei  leichteren  Fällen  kommt  man  mit  2^>5  Bädern  des  Tags  (und 
Umschlägen  des  Nachts»  aus.  bei  schweren  Phallen  wächst  die  Zahl  der 
Bäder  auf  ö  6  bei  Tag  imd  1  2  bei  Xaeht.  Zu  häufiges  Baden 
ist  ebenso  schädlich  wie  zu  niedrige  Temperaturen,  weil  es  das  Nerven- 
system tibennässig  erregen  kann;  es  emptiehlt  sich  daher  bei  längerer 
Fieberbehandlung  zeitweise  (einmal  des  Tags)  statt  Halbbäder  andere 
(an  anderen  Urteu  beschriebene)  Pmceduren  einzuschalten.  Dagegen  ist 
es  häutig  von  grossem  Werth.  bei  grosser  Adynanüe  die  Procedureu  zu 
häufen,  das  ist  rasch  hintereinander  (stündlich)  ganz  kiu-ze  Bäder  zu 
geben.  Einige  solche  Bäder  (3—4)  behelien  die  bedrohliche   Adynauiie. 

Nach  4iem  Bade  wird  der  Patient  entweder  gut  abgetrocknet 
in's  Bett  gebracht  und  einfach  zugedeckt  oder  ebenfalls  gut  abgetroek- 
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tun  in  ^n>Hw  l  ins(*lilä^e  IStunumiiimtVliläfre)  >?t'l*^f;:t ,  inler  aher  imiihp'- 
tnx-'knct  in«  B**tt  f^oliradit,  dawt'lbht  in  ein  ficintiieh  pint?eschla|re'ii  uml 
pit  zu^<*tl*H*kt .  ilurrh  dim  NjichdiuiHtni  wird  dann  die  Würnu'ahj^'ahe 
n(x*b  jc<*^t**i;?<Tt ,  und  vh  tritt  finp  wr-Kcntlirlie  lienihi^'-un«^^  r^in,  indi^ni 
das  unh<*\vp;rli<'!H'  Li^'^cu  in  dein  UnnHikrris  nefist  dor  fjmssen  Muskel- 
nilip  auf  fla.s  ;:eHnninite  NervenKysteni  biTuhip-nd  wirk».  Auf  diese  Art 
kann  eine*  dnndi  zu  niedrige  Teniperatur  oder  diirrli  in  starken  nieeha- 
niKi'hen  Einp-ilT  hervor^erufem*  Krrejirunj^  paralvsirt  werden. 

\\s  ixt  liitT  ein  viidt'arh  ^t'ühtes  V'iTlahren  hei  der  Häderheband- 
lun^  lielK'Hjal'trr  !'>krnnknn*,n'n  einzuschalten,  nllndieh  das  alhntthlieh 
nbf^ekii  liltr   lind  von  Zitm^svn. 

Der  Patient  wird  in  dan  Hnd  jaresetzt,  dessen  Temperatur  um 
6— fi"  niedrip^r  sei  als  die  Kiirperteuiperatur  des  Patienten  falsi)  z.  H, 
liei  40^  KitrpiTti'niperatur  *'iii  lind  vtm  M.')'^  (*.  =  28"  K.),  wird  darin  am 
Stuninr  innl  den  KAtmnitiit^'n  tortvviihn*nd  «^enrljen.  *»anz  allnialilieli  und 
in  Pniist'ii  littst  imin  nun  kalles  Wasser  /ntiiessen  (am  besten  mitrels 
eineM  wi*it  unter  Avr  WasseHlätdu*  ndimb-nden  .'^rhlanehesK  bis  die  Tempe- 
ratur (ieK  Hadewasser  naeli  lu  U\  Minuten  auf  eirea  20^  C.  —  UV'M 
emiedrijiT^  ist.  Im  (Janzen  verweilt  der  Kranke  etwa  20 — ^30  Minuten 
im  linde,  d.h.  ho  lan^?e,  bis  sich  trt>t/  des  Frottirens  und  trotz  der 
W'ellenbi'wepinf;  bd>haf>es  Kri.sti'hi  oder  Klupiierfrost  einstellL  Der 
Kninkr  wird  tlann  ra8(di  in  ibis  vorher  erwHnnte  Hett  gehraeht  und  gut 
zu^edeeki- 

Zweifellos  kann  dureh  diese  Art  des  Bades  eine  bedeutende  Wärme- 
cntÄiehlinj:  erreielit  werden  Onieb  Zivwasni  IV*  2'4N  und  wäre  mit 
nlltMniger  Kürksieht  auf  die  an ti therm isidie  Tendenz  (liesen  Biideni  vor 
den  anderen  der  \orzu^  zu  «^idien;  es  fehlt  jedoeh  hier  die  Shtw-kwirkun^ 
auf  Uefilss-  und  Nervens\steni.  deren  Ik'pressJonszustantl  im  Fieber  oft 
liedenk lieher  itit  als  die  selbst  sehr  hohe  Teniperatur.  daher  sind  nach 
unseren  Kriahrungen  die  niedrij^er  lemperirten  ktlr/.eren  Hüder  (wie 
weiter  vorne  besehriebtMj)  mehr  zu  empfehlen. 

Mit  llalbbUdern  iHsst  sirb  aueb  eine  enerpsehe  Kevulsivaetion 
ausüben,  uml  zwar  so,  dass  man  entweder  dundi  rasehes  ZupCvSsen  ein 
wÄrmen'i^  Bad  titark  abkühlt  (von  2S — 18*),  oder  aber  so,  dass  der 
Patient  aus  einem  warmen  (2H'i  Halbbade  in  ein  daneben  in  einer 
zweiten  \N  anne  vorbereitetes  kaltes  Bad  steigt.  Vinaj  (Turin)  besehrei]>t 
einen  Anparat »  mittels  vvelebem  in  ein  und  derselben  Wanne  das 
Wajiser  dureh  sehr  breite  Oetlnun^en  abpLdassen  uml  dureh  eine  ebensa 
breite  Seitenotlniinj:  frUher  prilparirtes  kHlteres  A\asser  in  wenigen 
SiTUnden  einp^^lassen  werden  kann,  ein  V'erfalu'en,  welehes  aller- 
dii^rs  ^ewisjH»  teehuisehe  Vortheile  haben  kann,  hezüglieh  der  physio 
U»gisehen  und  t^  'tiseben   Wirkung  aber  sieh  von  den  einfaehereii 

Methoden    in  N  utei-seheidet    umi  wegen    des    umstHndlieben   iincll 

theuren  Apparates  \\obl   kaum  eine  g^>«*^^re  Verbreitung  finden  dtlrf^] 

Ausserdem  entfällt  aueh  naeh  IVwi/.s  Vorschritt  das  ganze  mecha- 
öiiiehe  Moment,  was  uaeh  niiseren  Priueipien  einen  Fehler  Wdeatet. 
deim  der  meehanisehe  KingritV  soll  di»sirt  werden,  jedodi  akht  wegfaUeo. 

Die    weehselwannen  Bilder   erweisen    sieh    hei  Tkim  Fallen 
Setirtilgien  luid  Neurt»sen  als  sehr  nUtztieh. 

Ootttraindiealion   für   die    Halbbadw  tn  Al%e«lieineu   ist   ge*'' 
yehm   in    FHllen,    wo  griisnere  Würtneentziebnig^  aiebt   geblattet   tst. 
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bei  gros^oo  Sehwät-liezustünden,  bei  welchen  sehen  ilie  Aasfiibning  theils 
Sfbwier!^,  theils  tjcfahrv  oll  ist ,  bei  Collaps  mit  siihnoniiiilen  Tempera- 
turen, bei  jetler  .Vrt  von  Sebiittelt'rost  iind  bei  drohender  Gefahr  einer 
Blutung  (ans  Lun^e  oder  Dann). 

IL  Die  zweite  Gruppe  (Theilbäder)  umfasst  das  1.  Hinterhaupt- 
had.  2.  das  EllenbofJTenhad,  ;^.  Hand-  und  Fussbad  und  endlieh 
4.  das  Sitzbad. 

1.  Das  Hinteriuiuptliad.  0er  Patient  betindet  sieh  in  liorizon- 
taler  Lage,  das  Hinterhaupt  taueht  in  ein  hecken-  {oder  rasierltecken-) 
artiges  Gefäss,  in  welchem  di^reh  continuirliehen  Zu-  und  Ahlluss  das 
\\  asser  stets  erneuert  wird,  ilan  bentitzt  das  natitrkalte  Wasser.  Die 
l*aaer  des  Hades  betraf  r» — lOMiiiuteii.  LVic  Wirkungsweise  des  Hinter- 
liau]itbades  ist  nieht  genau  erforscht ,  selieint  aber  das  Nervensystem 
vtmi  verlängerten  >rarke  aus  reüeetorisch  zu  heeintlnssen  (Httst'dotr); 
seine  Anwendung  erstreckt  sieh  auf  anämische  Kopfschmerzen,  sexuelle 
Erregungszustände  (Pollotionen,  Vaginismus,  mit  recht  gutem  Erfolg) 
auf  Neurosen  des  Herzens  und  auf  nervi*>ses  Asthma. 

Eine  Modilieation  des  Verfahrens  ist  die .  dass  ntan  statt  des 
Beckens  einen  Ktihlsehlaueh  auf  Nacken  und  Hinterhaupt  legt  und  darin 
Wasser  eirculiren  liisst. 

!?.  Das  Ellenbogen  bad.  Ua>  Kllenbogengelenk  wird  hei  unter- 
stiitztem  Vorderarme  in  kaltes  tauch  llicssendes.  8  14°)  Wasser  getaucht. 
Dauer:  in — 2(t  Minuten.  Die  Wirkung  besteht  in  der  starken  Contrac- 
tion  der  Arteria  Itraehialis .  wodurch  der  BlutzuHuss  zu  den  peripher 
gelegenen  Theilen  (Hand,  Vorderarm)  vermindert  wird,  weiters  in  der 
durch  übermässigen  Reiz  erwirkten  Anästhesirung  i sensible  Lähmung) 
des  l. Inarisgebietes.  Das  Anwendimgsgebiet  ist  etwas  besehränkt,  d.  i. 
bei  entziiniiiieben  Pntcessen  der  Hand  und  des  Vorderanns  I  Phlegmone. 
l\'maritiunn  und  bei  Neuralgie  und  Neuritis  im  rinarisstamm  und  dessen 
Verästelungs bezirke. 

H.  Hand-  und  Fussbäder:  Die  Hände  oder  beide  Füsse  werden 
in  Becken  oder  kleine  Wannen  getaucht ,  in  weJclien  das  Wasser  ent- 
weder häufig  erneuert  oder  durch  beständigen  Zu-  und  Abtluss  auf  der 
Ibihe  der  ursprüngliehen  Temperatur  erhalten  wi;d.  L»ie  Temperaturen 
sind  hohe  ClU^I  und  sehr  niedrige  (S — llj"):  niittlere  Wassertemperatureu 
kommen  bei  diesen  Arten  von  Bädern  nieht  zur  Verwendung.  Die  Tendenz 
der  Bäder  ist,  einerseits  durch  starke  Dilatation  der  Gefässe  einen 
starken  Blutzufluss  zu  den  Extremitäten  herbeizuführen  und  dadurch  von 
anderen  Organen  aideitend  zu  wirken,  andererseits  durch  direct  reliee- 
torische  Erregung  oder  Henmmng  entfernter  liegende  fJefasse  (Meningeal- 
gcfässej  zur  (Vmtraction  zu  bringen.  Bei  heissen  Hand-  imd  Fussbäilern 
klimmt  nach  der  primären  kurzen  Fontraetion  sehr  liald  eine  Erweiterung 
der  (refüsse  zustande,  bei  kalten,  tliessenden  Bädern  muss  man  den  Ein- 
tritt der  Reaction  durch  kräftiges  Reiben  der  Extremitäten  Itesehleunigcn 
und  durch  eine  nachfolgende  starke  Strahldouche  vervollkommnen;  zu 
Beginn  des  kalten  Bades  ist  die  Gef ässcontraction  und  als  deren  Folge 
«iie  Hückstauungscongcstion  mitunter  bedeutend,  daher  ist  ein  kiililender 
Fnisehlag  auf  den  Kopf  unerlässlich  und  so  lange  von  Zeit  zu  Zeit  zu 
erneuern,  bis  die  Extremitäten  recht  roth  geworden  sind.  Sobald  letztere 
Erseheinung  eintritt,  ist  die  deeongestionirendc  Wirkung  sul»jeetiv  {iin 
Kopf,  txesichti  und  objectiv  (durch  Veniiiuderuug  der  Blutknrperehenzahl 

7# 


Bäder. 
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Pletli\  sinograplien  leicht  und  deutlieh  nachweisen,  indem  die  plethysnio- 
graphiselte  Volnmscurv'C  des  Armes  sofbrt  in  die  Höhe  ^eht,  sobald 
sieh  auf  den  thermischen  Reiz  die  Altdom  in  algefässe  contrahirt  haben. 
Im  K(^(*tum  sinkt  j^kMchzeitig  die  Temperatur,  Nach  Kältereizen  tVil^, 
sobükl  der  Heiz  nur  kurze  Zeit  dauert,  raf^cb  die  Keitctioii.  da»  Blut 
strömt  in  die  erweiterten  Oeta^ise  und  die  active  Hyperitmie  ist  tla. 
Dauert  der  Kältereiz  länjürer.  so  dauert  auch  die  Ischämie  der  betroffenen 
Oefässt lezirke  lUri^er  und  die  Reaetion  wird  verzögert  und  aligeschwHcht. 
I-tei  W  iirmereizen  kommt  nach  der  primären  Contraction  der  Gefässe 
sofort  die  Enveiterang  dersell»en  und  eine  FhLxion,  Jedoch  mit  Verlust 
des  Tonus  der  Gefässe.  Auf  die  Innervation  der  musculären  Elemente 
wirken  Sitzbäder  in  fol^'cnder  Weise:  kurze  Kältereize  wirken  erregend, 
losen  (/ontractiunen  aus  (l*eristahik ,  Literuscontraetionen  etc.),  Jang- 
dauernde  Kältereize  beruhigen,  lähmen  die  motorische  Sphäre  (Abnahme 
der  Peristaltik  wahrseheinlieh  durch  8|jlanehnieu8reizJ;  Wärme  wirkt 
beruhijLreiid,  krumpf-  und  schmerzstillend. 

Aus  diesen  kurzen  Andeutungen  lässt  sieh  die  Wirkung  und  die 
Indieatitmen  der  ^-erschiedenen  Sitzbäder  ableiten. 

Kurze  kalte  Sitzbäder,  um!  zwar  mit  Temperaturen  von  8  bis 
16^  luid  2 — 5  Minuten  Dauer  erwirken  kräftige,  reactiye  Hyperämie 
der  Ahdoniinalorgane  mit  Anämisinmg  collateraler  Korpertheile,  steigern 
mit  dieser  Hyperämie  die  secretorisehe  Function  der  Schleimhäute  und 
der  drüsigen  Organe,  steigeni  weiters  die  motorische  Function  der 
museulären  tJrgane,  finden  daher  ihre  Indication  bei  allen  Erkrankungen 
der  Abdominal-,  Becken-  und  Geschleehlsorgane,  welche  auf  Anämie, 
passiver  Hyperämie  (Stase),  motorischer  Insufficienz,  nervöser  Depression, 
torpidem  Stotfweebsol  beruhen ,  also  bei  allen  ehroniseh-katarrhalischen 
Magendanuatlectioncn.  welche  mit  motorischer,  sensibler  oder  sceretori- 
seher  Depression  einhergehen;  bei  Obstipationen  Jeder  Art,  hei  Leber-  und 
Milzhyperämie,  bei  allen  Erkrankungen  der  Harn-  und  Gescldechtsorgane 
mit  verringerter  Blutznfuhr  oder  nervciser  Depression,  wie  Amenorrhoe, 
Menostasen,  torpide  Endometritiden»  anämischen  Fluorformen,  Impotenz, 
verringerter  Libido  scxualis,  Prostatorrhoe  und  Hpcrmatorrhoe.  Blaaen- 
sebwäelic  (Sphinkter  oder  Detrusor^  und  Incontinentia  alvi.  Kalte  Sitz* 
bäder  von  sehr  kurzer  Dauer  werden  als  ableitende  Proceduren  bei 
( 'ongestivzuständen  zum  Kopf  und  hauptsächlich  und  mit  grossem  Erfolge 
als  Seblatniittel  angewendet.  Als  solche  können  die  Sitzbäder  2--3maI 
im  Laufe  einer  Nacht  wiederholt  werden,  sie  bringen  regelmässig  einen 
Schlaf  von  je  2     H  Stunilen, 

Pimjfei'  emptiehlt  kurze  kalte  Sitzbäder  mit  kalten  l'ebergiessungen 
des  Rückens  als  wehenbefurdemdes  Mittel  in  der  Austrcibungsperiode, 

Contraindieirt  sind  die  kurzen  kalten  Sitzljäder  bei  allen  acuten 
Entzündungsprocessen  im  Abdomen  und  im  Becken,  bei  activen  Meno- 
und  Metrorrhagien  und  Itei  motorischen  und  sensiblen  Reizzuständen 
( Blasenkrampf,  Pollutionen ). 

Das  lange  kalte  Sitzbad  (8 — 15**  R.  in  der  Dauer  von  8  Minuten 
bis  ^/n  Stunde,  sehr  selten  darüber)  wirkt  anämisirend  durch  lang- 
dauernde  f'ontraction  der  Darm-  und  Beekengefässe  und  Verzögerung 
der  Reaetion.  A>t*iters  lähmend  auf  die  motorischen  und  sensiblen  Func- 
tionen, verlangsamt  die  localen  Em ährungs Vorgänge.  EHe  hauptsäch- 
lichste .-Anwendung  finden   diese  Sitzbäder   bei  acuten  und  chronischen 
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vollzogener  Abreibung  einzelne  Krirperstellen   oder  den   ganzen  Körper 

(auf  das  Lpintiieh)  mit  kaltem  Wasser  tlbergiessen  und  abklatseben. 
Diese  Troeedur  fülirt  den  l)esonderen  Namen  Lnkenbad. 

Die  TemperntLirgrade,  die  vorhin  iingegeben  worden  sind,  Hollen 
JcdenfallH  eingehalten  werden,  höhere  Tempenituren  sind  zur  Abreibnng 
nieht  geeignet,  denn  !>ie  reizen  die  Korperoherfifiehe  viel  zu  wenig,  als 
dass  eine  Keaefion  zu  erzielen  wiire.  Es  inn.ss  dies  danun  betont  werden, 
w^eil  Abreibttngen  von  2n-  24'*  allgemein  hiintig  applieirt  werden,  natllr- 
lieh  ohne  wesentliehen   Erfolg. 

Naeb  der  Abreibung  wird  4ier  Patient  meist  energi^eh  trocken- 
gerieben und  soll  niögliehst  gute  Muskelbewegung  niaehen,  um  die  Re- 
action  /n  besehlennigen  und  zu  erhöhen:  falls  so  eine  Muskelb<'vvegung 
aus  diversen  tJ runden  nieht  geleistet  werden  kann,  so  wird  die  Iveaction, 
ini   !*ette  liegend  tllehlig  zugedeckt,  abgewartet. 

Hält  man  die  Heizwirkung  einer  ganzen  Abreibung  für  zu  stark, 
so  vertheilt  ninn  den  Heiz  auf  Theilgebiele  det*  Körpers  durch  die 
Theilwnsehung  oder  theilweise  Abreibung.  Der  Patient  liegt 
hiebei  ruhig  zu  Hette  inid  es  werden  seine  Körpertheile  0>bere  Extremi- 
täten cinzehL  dann  llnist  imd  Hauch,  dann  der  Rücken  und  zuletzt  die 
unteren  Extremitäten)  einzeln  aufgedeckt  und  nnt  einem  in  kaltes  Wasser 
getanehlen  Eeintncli  bedeckt,  abgeriehen  (nicht  mit.  HOndern  auf  dem 
nassen  Tuch),  dann  gut  trocken  gerieben  und  wohl  bedeckt.  Die  Keiz- 
wirknng  sumniirt  sich  von  den  nicht  gleichzeitigen  klciiu^n  Reizen,  welehe 
die  einzelnen  Ki>rpertheile  treffen  und  knnn  daher  nicht  so  intensiv  sein 
wie  die  einer  ganzen  Abreibung;  die  physiologische  Wirkung  ist  die- 
selbe wie  die  einer  Abreibung,  steht  jedoch  betreffs  der  Intensität  der- 
selben natürlich  nach. 

Da  der  Wirkungskreis  der  Abreibungen  nahezu  alle  Factoren 
einer  nnuhodischen  Wassercur  unifasst,  so  sind  die  Indicationerj  ftir 
diesellien  auch  ungemein  vielfache  und  nur  in  grossen  Zügen  zu  tixiren. 

Sic  dienen  in  erster  Reihe  als  orientirende  Froceduren  zur  Erfor- 
schung der  Reaetionsfähigkeit  tbesonders  bei  tieberhaften  Erkrankungen), 
weiters  zur  Aenderung  der  Blutvcrtheilung  bei  Hyperämien,  Congestionen. 
Stasen  in  inneren  Organen. 

Zur  letzteren  (iruppe  gehören  insbesondere  4lie  Erkrankungen  der 
Lunge  (Katarrhe.  Lungenhypenimien,  Emphysem,  Tnbereulose);  die 
Erkraiiknngen  des  rirculationsapparates  0  itien,  Fettherz,  Oenisserkran" 
kungeri  i  und  endlieh  die  Krankheiten  des  Magen-Darratr actus ,  inslie- 
sondern  »lie  katarrhidisohen  Erkrankungen.  Abreibungen  mit  nachfolgenden 
kalten  Sitzbildern  wirken  geradezu  speeitiseh  bei  i>armkatarrhen  selbst 
schwererer  Art  (wie  \'orlüuferdiarrhoen  der  Cholera l 

Als  vorbereitende  Prw'cduren  für  andere  wänneentziehende  Ciiren 
(llidbljiider  ete.i  oder  als  abkühlende  nach  Wännestanungsproceduren 
(z.  ß.  nach  Einpaeknngen)  werden  Abreibungen,  respective  Lakerdnlder 
vielfach  lienützt. 

Bei  tieberbaftcu  Krankheiten  leisten  sie  «liireh  Steigerung  der 
Wiinneabgjibe  Ersj^riesslichcs.  Hei  acuten  Exanthemen  der  Kinder  wirken 
sie  oft  provocatorisch,  indem  hiinfig  nach  einer  Abreibimg  rrheilwasehung) 
ilas  Exiinthem  rasch  und  mit  grosser  Deutlichkeit  hervortritt, 

Verlangsanumg  des  Stodwechsels  und  Ernährungsstörungen  werden 

der  Abreibungen  günstig  beeiiitius^t» 


durch  die  krätzig  erregende  Wirkun; 


Douchen  oder  Fallbäder. 


lOö 


C<>ntraiiidication  bieten  iille  schinrrzh alten  Hatukraiikheiten  (Ge- 
schwiirsprocesse  etc.),  Hyjierästljesie  der  Haut,  hochgradige  Sehwäche- 
zustände  und  alle  diejeni/ren  Fülle,  hei  welchen  eine  energist*he  Erregung 
des  NervcDsysteiDs  zu  vermeiden  ist  (stark  erethische  Neurasthenie, 
Psychosen  etc.).  Fälle,  bei  welchen  eine  starke  Blutdrucksteigerung  eüie 
Oefahr  bedeuten  würde  (z.  R.  hochgradige  Arteriosklerose)  sind  nicht 
ganz  aüszusehliesseo,  weil  eine  gctahrlose  Dosirnng  leicht  durchfuhrbar  ist 
und  enm  den  (rcfabren  einer  allzustarken  Rückstauungseongestittn  vor- 
beugen kann,  indem  man  den  Patienten  wahrend  <ler  Zeit  <ler  Abreibung 
in  heissem  (50 — B3<*)  Wasser  stehen  lässt  oder  seine  Fttsse  mit  heissen 
Tüchern  bedeckt.  Der  kalte  Ko|>fumschlag  S4>11  trotz  dieser  ^'o^kehrungon 
auch  nicht  wegljleihen, 

III.  Douchen  oder  Fallbäder. 

L'nter  diese  Bezeichnung  gehören  alle  Badefbnnen,  hei  welchen 
Wasser  von  verschiedener  Temperatur,  in  flüssiger  f»der  in  (Tasforra, 
zu  einem  dicken  Strahle  vereinigt,  in  feine  Strahlen  getheilt  oder  ganz 


zerstäubt ,    unter 


oder  ^eriuirerem  Drucke   auf  den 


Körj>er  oder  auf  Theile  desselben  apidicirt  wird.  Die  technische  Ein- 
richtung kann  eine  selir  mannigfaltige  sein:  die  Einzelformen  werden 
meist  nach  der  Art  der  AüsHussliffiiungen  und  nach  der  Richtung  der 
Application  benannt,  so  kennen  wir  verticale  (auf-  und  absteigende) 
und  hori/.ontale  Doiieben,  nach  der  Art  der  Austlussöfüiungen  Brause 
oder  Hcgendouchen  (mit  grob  durehlüeherten  Brauseköpfen)^  Staub- 
douchen  (mit  sehr  fein  durehlöcberten  Brauseköpfen K  8trahldouchen 
(mit  einfach  konisch  zugespitztem  Ansatzrohr)  und  Fach  er  douchen  (wo 
das  konische  Ansatzrohr  mit  einer  Fächerklappe  versehen  ist,  durch  w  eiche 
der  Stralil  facheriormig  zertheilt  werden  kann).  Die  verschiedenen  Arten 
\'on  (Hocken,  Capellen.  ( 'irkeldoueben  etc.  gehören  zu  technischen  Varie- 
täten, welche  ja  beliebig  modificirbar  sind,  therajieutisch  jedoch  keine 
besonderen  Vortheile  fiieten.  Die  am  meisten  gebrauchten  Formen  sind 
die  vertical  auf-  und  absteigende  Regendouche  und  der  horizontale  be- 
wegliche Fächer,  mittels  welchen  der  ganze  Körper  und  einzelne  Theile 
mit  leichtester  Dosirung  des  mechanischen  Reizes  (durch  die  mehr  minder 
gehobene  Fächerklappe  >  bestrichen  werden  können.  Zwischen  dem  einen 
Ende  der  Wasserleitung  imd  dem  konischen  Ansatztheil  muss  hehufs 
grösserer  Beweglichkeit  ein  Zwischenstück  aus  Kautschuk  angebraeht 
werden. 

Durch  entsprechend  angelirachte  Thermometer  und  Manometer 
soll  ihr  jeweilige  Druck  und  die  Temperatur  genau  gekennzeichnet  sein. 
Der  mittlere  Wasserdruck,  mit  welchem  im  Grossen  und  Ganzen  allen 
Anforderungen  cntsjjrochcn  werden  kann,  ist  2 — 2Va  Atmosphi^ren,  der 
unliedingt  nothwendige  Minimaldruck  1 — iv'i,  der  grösste  noch  verwend- 
bare Druck  5  Atmosphären,  Die  zur  Anwendimg  kommenden  Wasser-, 
respective  Dampftemperaturen  bewegen  sich  in  den  weitesten  Grenzen, 
d.  i.  von  den  niedrigsten  bis  zu  den  höchsten  Temperaturgraden,  welche 
ohne  fietiihrdung  der  Haut  vertragen  werden.  Die  r*ouchen,  bei  welchen 
niedrig  und  hoch  temperirtes  Wasser,  respective  Dampf  ans  einer  oder 
aus  mehreren  Ausflussötl'nungcn  auf  eine  und  dieselbe  Köqwrstelle  hinter- 
einander applicirt  wird,  fuhren  den  besonderen  Namen  der  „schotti- 
schen i>ouche''. 


Douchen  oder  Fallbädcr. 
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Vatit'nteii  darch^^'e^s  mit   lauen  .   respeetive   temperirten 
(i^Ü — 22^*)  zu  hehandoln.  kümieii  aber  allmahÜch  erzogen 
iLühlere  Temperaturen  ^zu  vertragen. 


AAxistratiun  gewisser  technischer  Einrichtungen    der  Douehen 
^in  BihJ  des  TI7w/pniii-?'schen  Dmiehekatheders  hei.  Die  kalte 


TfVnlrmjff'soher  Doucbek»lbecIer. 
Cftlt»  Btg«Bdoiicb« ,    B  te]np«rtTb»r«    Hugendouche ,     C  Dnmpfdaach« ,     D   Inüter    Fftcbcr, 
»mp«^rbarer  Pftcbar.  F  WecbMl  »ur  t*ni|j«rtrb«r»n  Doache,  G  Miiohkef#e>l,  // Tbirtnomf-tcr, 
J  Y«ntil  itüir  ItAllon  Kof^endoaclii*  (mit  dorn  Fusao  dirigirbar). 

idouehe  ist  mit  dem  Fusse  ein-  und  auszuschalten;  oben  l)eHndea 
üe  Wechsel  für  die  temperirbare  Hegendouehe  und  Dampfdouche 
:tisehe),  wIChrend  der  bewegliche  Fäclicr   durch  einen  Wendphahn, 


Umschläge. 


Mt 


jnterhautfettge\vel>L\  L)ie  Application  der  starken 
rt  ziem  lieh  1  bedeuten  den  Schmerz,  der  so  lan*^e 
Mlrnngene  Fliissigkeit  resorljirt  ist  (mitimter 
'kun^weise    ist   in   den   oben   angeführten   Ver- 

ie  nnoiittel baren  Consequeüzen  sind  Revalsion  an 
Ableitung  Ton  entfernteren  Stellen ,  reHeetorisch 
Er5>eheinnngen  je  naeh    der  Applieationsstelle, 

lg   der    Her/aetinn    und    Athnning   (vom    Naeken 


ilieation,  die  Mäutigkeit  der  Anwendung,  sowie 
\  endeten  Strahles  richten  sich  nach  dem  speeiellen 
e  l)ouche  hl i forme:   bei    (*ongestionen   und   hvi>er- 


*rz    (auf  die    l'roeessus   mastoidei),    bei   stark   he- 
»n  (auf  den  Naeken).   bei  Spinalirritationszustiinden 


Fig.  3 


p 


Donelie  flllforro«  »oo  Lnarf, 


gszuständen  der  Meningen  ete.    (längs  der  Wirbel - 
Ugieii  liings  des  betrtdVenen  Nerven. 

IV.  Umschläge. 

bestehen  aus  einen*  mehrfach  zusammengelegten 
,  Rohseide  etf.,  welches  in  Wasser  von  gewünschter 

und  mehr  weniger  ausgerungen  auf  den  Körper 
unterseheideii  im  Allgemeinen  zwri  Arten  von  Im- 
und  2.  warme.  i>ie  kalten  theilen  wir  wieder  in 
m  eigentlichen  Sinne  des  Wortes  kalte  und  fj)  er- 
ärmcnde  Umschläge.  Die  rein  kalten  und  warmen 
laufig  gewechselt  oder  durch  ein-  oder  aufgelegte 
1er  gewünschten  Temperatur  erhalten  werden.  Die 
e  bestehen  in  einem  gut  aiisgenmgeneu  kalten  L  ni- 
cken bedeckt  untl  entweder  Ids  zur  guten  Erwär- 
Trockenwerden  liegen  gelassen  wird. 


Umschläge. 


li:i 


Die  Maut  fiililt  sieh  dabei  feiieht  und  kühl  an.  Impenueable  Bedeckung 
nüt'il  hl  Bolehen  FülJeii  luanelimal,  jedoeli  nielit  iiimier.  Dage^'en  kann 
man  dnrch  trockent's  öder  feuehtkaltes,  aber  energisehes  Abreihen  der 
Haut  vor  dem  Anlegen  de.s  erregenden  rmschli^res  die  Reftetionstahigkeit 
soweit  steigern,  (hiss  dann  gute  Ervvänimiig  eintritt.  Häutig  gentigt  es, 
schon  zum  kalten  Tiusehlag  sehr  niedrig  teni[>erirt es  Wasser  zu  nehmen; 
die  primäre  starke  Nervten erregung  ist  dann  von  besserer  Keaeti<>n 
gefolgt.  Kann  man  selbst  mit  diesen  Vorkehrungen  keine  Keaetion  er- 
zielen, so  muss  der  feuchte  Umsehlag  sorgftiltig  impermeabel  bedeckt 
werden,  und  erst  wenn  unter  dieser  Bedeckung  keine  Erwärmung  eintritt, 
von  der  Anwendung  erregender  l  iiisehläge  Abstand  genommen  werden. 

Die  Wirkungsweise  der  Umschläge.  Für  die  kalten  und 
warmen  Umschläge  gelten  die  Angaben  über  Wirkung  loealer  Kälte  und 
Wärme;  ich  brauche  also  dies  nicht  weiter  zu  crirrteni.  Bei  den  er- 
regenden UmsehlUgen  w^irkt  der  Organismus  mit,  mid  zwar  dureh  die 
Heaction,  welche  unter  erregenden  Umschlagen  heiTorgemfen  wird. 
Im  Momente  des  Anlegens  contrahiren  sich  die  peripheren  («etiisse  (in 
mailchen  Knr|>ergebieten,  wie  z.  B.  im  Abdomen,  retieetoriseh  auch  tiefer 
gelegene  Getassbezirke).  Der  Urganisnms  hat  die  Tendenz,  die  Teni- 
peraturdifferenz  auszugleichen,  die  Gelasse  dilatiren  sich  mit  Erhaltung 
eines  guten  Tonus,  die  loeale  Gireulation  wird  gesteigert,  es  entsteht 
eine  activc  Hyperämie;  allmählich  wird  die  Luftsehichte  zwischen  Haut 
und  L'mschJag,  liann  der  Umseblag  selbst  auf  lilutteniperatur  erwärmt. 
Dies  ist  also  ein  Vorgang,  wodurch  die  loeale  Circulation,  der  Stoff- 
wechsel ,  die  Zahl  der  nior{*hotischen  Elemente  des  Blutes .  kurz  alle 
bx'iiien  biologischen  Vorgänge  gesteigert  werden. 

Eine  grosse  Stcigenmg  der  \\  irkung  erregt^nder  Umschläge  ist  zu 
erzielen  durch  vorherige  Erwännung  der  Kr^rperpartie,  also  sozusagen 
durch  wechselwarme  Umschläge,  welche  die  Uirculation  mächtig  anzu- 
regen iui  Stande  sind. 

Eine  unter  dem  Namen  der  Da mpfcom pressen  beschriebene,  von 
litfxhaitm  sehr  empfohlene  l'mschIag>form,  respeetive  Wärmezufubrs-  und 
Stauuiigsprocedur  soll  hier  nicht  m»erwähnt  bleiben.  l»er  betreflende 
krirpcrthcil  (z,  B.  Extremität)  wird  mit  trockenem  Flanell  bedeckt, 
ilarauf  kommt  ein  sehr  heisser  Umschlag,  welcher  wieder  durch  Flanell 
bedi'ckt  wink  Dieser  l  msehlag  wirkt  durch  lange  anhaltende  intensive 
Bähung  sehr  gut. 

Eine  allgemeine  Indieationsstellnng  flir  die  Umschläge  sei  die 
folgende:  kalte  Uiiischlägc  i kühlende}  werden  angewendet  bei  allen 
localen  Processen,  welche  auf  Hyperämie,  Uongestion  oder  Entzündung 
berahen,  ül*erall  wo  Hitze.  Schnu^rz,  Blutmig.  Exsudatiim  oder  Zer- 
setzujngsprocesse  gehindert  inler  bekämpft  werden  sollen;  warme  Um- 
scliläge  zur  Begünstigung  des  Austrittes  zelliger  Elemente  des  Blutes 
(Eiterung),  zur  localen  Steigerung  der  Nutriti(ms-  und  Vegetationsprocesse 
des  Stotfwechsels .  des  Zerfalles  und  der  Resorption,  sowie  der  Neu- 
bildung von  Zellen .  demgemäss  bei  loealer  Anämie,  Stauung,  starrem 
Exsudat  und  starrer  Inältration^  weiters  bei  Schmerzen  nicht  entzüud- 
lieher  Natur  (Neuralgien,  Krrmipfen)  als  Sedativa  und  Antispasmodica. 

Für  erregende  Umschläge  die  allgemeinen  Indicationen  aufzu- 
stellen ist  sehr  schwierig,  dieselben  ergeben  sich  leicht  aus  rler  Be- 
trachtuog^der  Wirkungsweise,  Sie,  sowie  die  Wechsel  warmen  Umschläge, 

jLUscmelDe  Thenpi«.  Q,  g 


Wv  Witftltmlli  und  A.  Strasser: 
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»k  ^Uffmfikt«  NUideffr  wet^hseUviiriiier  l*roce<iürcii  i 
^^y^  yfffWtttdM  wrnleii  krmuen.  dienen  mr  Entkhwmg 
||bviitKii»iL   t  \iiÄtffiMiiiiiB|t  und  SioijrtTung  der  ResorptMio, 
t^  rtt>  IU*npiTehim^  erheischt   ^hon  hei  der  «Ä- 

'       V    ^i«'atifm  der  rmsehlägp  bei 
•Mutwillen    wird    liei    Kn 
mn  aber  bei  hrM-hst^fradige« 
^ehleehr    wirken.     Solche  El 
i  üteh  dadurch,  das»  mi  »Stelle  der  en 
<  lver»dt|re    Cviincise   tritt,   als  Zeiehen,   daas 
:    siÄfker  De^xydation   dei?  Blate»   st 
r.    %velehe  die  (iefasse  zur  i'ontractioB 
ivh  erhöhen,    was   sieh    diireh  Zimalime 
iiieh  der  Schmerzen  eharaktejisirt. 
. "  ^  11. » <AM^  « «^  einigen 
ü{«*Q  t  oUtlm  sehoD  er- 

^  die  Cir- 

od  kann 

^  mntrecht 


di»s 


rif. 


r^ 


KokIkApt*«- 


den  Körperreponen  K  Kopf-.  :,*.  Kais-, 
5.  Leihbinden,    i\,  Häniorrhoidal-   tind 
•.  WmAtm6aidm^  8,  l»ngettenverlKLnde. 
KMfmaisrklft^e    2 — Sfaehe  Leinwandh^ren    in  Fonn    einer 
ler  fbflbe;  nr  KlliIltiiltiiDg  Kahlapparate  in  Kap(>enfonn  oder 
^flu  f%  i)L   Die  iMzlerai  Apparate   werden   bei   uns  nur  mit 
Umschlage»  angewendet,  da  erfahrungs- 
cr  Kälte   die   rheumatisehen    Affcetionen 
bei  tnidbaier   Kälte.    Kalte    Kopttiiii$(ddäge    werden 
bei  Jeder  Art  Coogeiction  gegen  den  Kc)|tf  <znr  VorbengttDg 
ioB   M    allen  hydriatiiwhfn  rrfM^eduren).  con- 
(«DKioparnlytiiM'he  Mi|n"äne),   l>ei  Keizzuständen 
der  HInihSvle,   Der   ktWenrte  Kopfi!  kann   laii^   Zeit    (selbst 

Woeliai)  «ngewoidet  werden  ,  d^r  K   ^  i    aber  naeh  Abnahme  des 

Unttcblages  got  trocken  ;_'•  rit  h.n  werden,  wwlureh  rheumatischen  Affeo- 
tkmen  vorgebeugt  wird  \\i^.  4     6). 

Erregende    Kopfunischläge   (feuchte   Kappe   durch   eine   trockene 
bedeeiu)  feiden  Anv^  ^>ei  anämischen  Kopfschmenen    i  Migräne), 

XeoralgkOf    bei    rh»  lien    Affectionen    der    Koptschwarte,    naeh 

l^lniemitz  auch  bei  chronistehem  S<^hnupfen  mit  zHheni  spärlichen  Secrete. 
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lieisse  I  msrhlage  werdf^n  iiii*  Kupf  relativ  selten  angewendet, 
hüelisteiis  Menn  rnKchr*  En^eiternng  der  (jetasse  enTfinscht  wird  und  die 
Wirkling  erregender  [  nissf hlü|re  zu  langsam  erscheint,  also  bei  angio- 
spastischer  Heniikranie. 

2.  Halsum seh  lüge.  In  der  Applieationstbrin  gibt  es  wohl  kaum 
A'arietJiten.  Cirenlirapparate,  wie  an  den  beigegebenen  Figuren  bei  Hals- 
entzündungen, können  bei  allen  drei  Arten  von  l'msehlägen  zur  Verwen- 
dung koninien,  was  von  der  Intensität  des  loealen  Entzltadungsprocesses 
(Cyanosei  abhängt.  Ich  venveise  diesbezüglieh  auf  das  in  der  allge- 
meinen Iiidicatinnsistellung  Gesagte.  Bei  Entzündungsprocessen  (Angina, 
Pharyngitis.  Laryngitis,  Phlegmone,  IHplitherie»  wenden  wir  zu  Anfang 
nnd  bei  jeder  aenten  Exacerbation  kühlende  Umschläge  an.   Nfich  Ik- 


Flg.  6. 
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AnirendiiBgfiratg«  det-  S^lk^pp«. 


kiimptung  der  heftigsten  Entziindmigserseheinungen  thun  erregende 
l  nisehläge  meist  einen  besseren  Dienst,  Bei  besonders  hohen  Graden 
der  Entzündung  (Cyanose  des  weichen  Gaumens  mit  passiver 
Kongestion  und  Stase)  sind  kühlende  rmschläge  direct  eontra- 
indieirt,  weil  sie  durch  Steigerung  der  Stase  die  Gefahr  der  Oedem- 
bililung  vergrössern.  Erregencle  rmschläge,  ja  seilest  vor  diesen  kurze 
Zeit  applieirte  heisse  Umschläge  bringen  die  Circulation  viel  besser 
iu  Gang  (Fig.  7  und  8)- 

Hei  Phlegmonen  kommen  zur  Befitrderung  der  Eiterung  auch  heisse, 
bei  ehronisehen  Raelien-  und  Kehlkopf krankheiten  und  Drüsenschwel- 
lunjreu  ausnahmslos  erregende  Umschlä£:e  zur  Anwendung. 


rmschläge. 


117 


Lt^innirhf  hedi'ckt.  Durch  <ien  Kithlapparat  cirrnlirt  12— 14*iges  Wasser; 
alliiiiililipb  g^ebt  man  zu  niodrigerf^n  IViiiperatiiren  über.  Elic  Dauer  ist 
im  Anfang  eine  kurze  (1  2nnü  läglieh  10—15  Minuten i,  später  eine 
längere  (bis  1  Stunde).  Arn  pn.miptesten  wirkt  der  Herzseblaueh  bei 
reiui^n  Neurosen,  funt'tioiiellen  ^irhytbmien,  aber  aueh  sonst  als  hydria- 
tisebe  Digitalis  (olme  Gefahr  eintn^  rnniulationswirkung)  bei  gesteigerter 
Fretjuenz  ndt  verminderter  Kraft  der  Herxeontraetioneiu  Bei  Infections- 
krankbeiten  (iidt  Herzseh\väf*he)  bietet  der  llerzseldauch  besondere  \'or- 
theile.  Als  ditferentialdiagnostiselies  Hilfsmittel  kommt  der  Herzsehlaucb 
aneh  ndtunter  zur  Verwendung.  Falls  nämlich  der  Herzmuskel  stark 
fettig  oder  myokarditiseh  degenerirt,  so  antwortet  es  auf  die  Kühlung 
nieiit  mehr  ndt  einer  energisrhen  Contraction,  sondern  mit  einem  Oerz- 
collaps,  was  man  am  ehesten  am  Auftreten  oder  Vermehrung  einer  vor- 
handenen Zyanose  und  an  dem  Auftreten  gnisserer  Arhythmien,  selbst 
IJesebleunigungen  des  Pulses  bis  zum  Dehrium  eordis  merken  kann. 
Ans  diesen  Worten  ergibt  sich  auch  die  Contraindieation  fUr  die  kalten 
HerzumsL'hläge.  Eine  merkwürdige,  doch  stdteii  zu  beobachtende  Wirkung 
übt  der  Herzsehlaneh  auf  nmnehe  liradykardien  selbst  mit  organischer 
(Jrundiage.  Es  wird  da  ndtunter  ein  dem  gewrihnlichen  entgegengesetzter 
Etleef  erzielt,  indem  die  Zahl  der  Herzeontractionen  in  der  Minute  ver- 
mehrt wird  (mitunter  um  20 — BO  Schläge). 

Die  erregenden  Brust  um  schlage,  ihrer  Form  wegen  schlecht^ 
weg  Kreuzbinden  genannt,  werden  folgendennassen  angewendet.  Von 

zwei  1 ';  a — -^  Meter  langen  und  !,">  bis 
40  Cm.  Ijreiten  (je  nach  der  (irnsse  des 
Thorax)  Leinwandbinden  wird  die  eine 
in  kaltes  Wasser  getaucht,  gut  aus- 
gewunden ,  autgerollt  und  wie  folgt 
auf  die  Brust  giOiracbt.  Man  beginnt 
hei  der  rechten  Acbselhühle.  führt 
die  Kinde  auf  die  linke  Schulter  und  am 
Kücken  zum  Ausgangspunkte  zurück, 
dann  quer  ül»er  die  Brust  durch  die 
linke  Aehselhrthle  endlich  rpier  über 
den  Kücken  hinauf  zur  rechten  Schulter 
und  lässt  das  Ende  wieder  auf  der 
Brust  auslaufen.  Die  zweite  trockene 
Binde  wird  der  feuchten  gleich  ange- 
legt und  soll  dieselbe  überall  genau 
decken.  An  dem  Ende  der  Binden  sind 
Bündchen  behufs  Befestigung  am 
Brustkasten  angebracht.  Ein  über  die 
Kreuzbinde  angezogenes  Jägerhemd 
oder  Trieotleibchen  sichert  die  gute 
Bedeckung.  Die  derart  angeleg^ten  er 
regenden  Brustum schlafe  halien  eine  grosse  Bedeutung  in  der  Behandlung 
der  Erkrankungen  der  Lunge  und  der  Pleura.  Die  ganze  Brust  befindet 


flg.«. 


KriMiibJndi'  "  ► 


*)  Auf  der  Kchematinchen  IlluBtration  ist  die  Binde  so  angelegt,  dass  man  in 
dtr  linken  Aehselhö!ile  heg:onneii  hnt  und  die  Binde  anch  links  auslänfl,  also  genau 
entjri^^'eu gesetzt  der  ohigt'n  Bcschreilmttp:.  Es  hleibt  sirli  jedoch  ganz  gleich ,  ob  man 
recht."«  oder  links  btpiniit. 


diiss  der  teuehte  Theil  dureli  den  Iroekenen  ^^enau  fjedeekt  sei.  L>ie 
Leild»inde  hat  verm«ige  ihrer  p^riufreii  Ausdehnung  als  würmeentzieliende 
Frrieednr  keine  Bedeutung,  wirkt  jedwdi  auf  die  Verdauungsorgani' 
genau  in  derselben  Weise  wie  der  erregende  Stanimmnsehlag  (Fig.  Ti] 
Sie  wird  gewöhnlieh  Abends  angelegt  und  bleibt  über  Nacht  liegen, 
l>ei  guteiü  Wetter  kiinn  sie  aiieh  l*ei  Tag  getragen  werden  und  wird 
dann  eirea  vierstündhe! 


f 


(luit  Tafehvitttesfliieliteii 
ueiulei*  Cmschlag,  der  auf 

j"  ausseronlentlicb  leielit 
xT  Ei|reiist4iaft  bei  v\iw- 
iiritischen  ixelenksaffeetionen 

irn  ibtit  es  oft  ^ut.  durt-b 
lue,  nachdem  die  Gesfbwdiv 
crsPizt  werdi'u. 

.>ackung. 

:  /  V/f4'.w/7c  vielfaeb  aii;Lrewondete 

liilut.    Man    breitet   eine    2\..  bis 

i!r  wollene  Decke  (Hadeküt^e»  auf 

:i  '♦'    l>ecke    le^t    man    wieder   ein 

HM'br  weni^rer  aus^reruiigeiies  Leiü- 

-:f  sich,  iiaehiiem  K(tpt',  iiesicijt  etc. 

Mth  binein    imd  wird  tlarin  so  ein- 

•rjxT  überall   ghitt  aidie^rt  und  fiass 

I  laiurtiielieii    je    eine    Ijeiiiwandla*j:e 

überall  genau  zugezogen    lliesonders 

!   H'!die,ssendi  und   der  wit*  ein  Wickel- 

..I   unl  Decken  isebleelitcn  Wärmeleitern) 

'lif    gew«»hiilieb  um  den  Stannn  für  eine 

TTT»!,  während  die  unteren  lAtremitäten  bei 

:ieh  bedeckt  werden.   KrirpertbciU*,  webdie 

ivsi>),  müssen  vor  tler  Kinpaekung  trocken 

•n ,   bis   sie  geringe  Kiitbung  zeigen,   inlcr 

iticht  zum  Ziele,  d.  i*  zur  guten  Erwärmung 

iiipackiing    ausgeschlossen    und   werden  nur 

•  IlL    Die   Schliessung   der  Wolldecke    mtiss 

litfiauc    sein,    auefi    darf  sie  nicht   über  das 

ibeit  der  Respiruticm  nicht  zu  stören. 

bestiiiders  das  Iniiäeblagen  de^  teuebten 
^deckung  mit  fleui  \Volltnehe  muss  ausser^ 

!f"  mächtige.  Die  Herülirun^'  der  ganzen  K*'»rper- 

II  Metlium  bringt  alle  Krsclieinungen  des  |»eri- 
r:  Rückst aniuigscongestton  <  welcher  vorgelteugt 
;raction  der  peripheren  belasse:  rettecn irische 
ition  und  Rcspirahon  im  Sinne  einer  Hescbleuni- 

aber  die  iVuebte  Leinwandlage  eine  «lünoe  ist 
durch  die  Decke  sehr  stark  behindert  ist.  so 
"aturdifferenz    bald    aus  und   meist    nach  ciR*a 

der  Patient  ein  Wiirmeget'iibI  zu  haben:  die 
unstes  erh<dit  sich  langsam  l>is  zur  lihittempe- 
der  I^einenilecke  selbst  erbrdit  sich  um  circa 
r  ganzen  Krirper|)eriphene  die  Heaetion  so  inü' 
iden  ['mscldag;  die  llautget*ässe  erweitem  sich 
de  und  es  wird  an   der  Kürperobertiäcbe   eine 

autirehiiuft.  welclu'  dazu  führt,  ilass  iler  Patient 


«bte  Einpackung. 
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cdelint ,  bei  uns  werden  sie  nicht  über 
da  ^ir   für  Schweisserreg'nn":  viel  wirk- 


»11  irgend  eine  dem  Zwecke  entsprechende 
flic    an    der    Kdrperoliertliiche    arii^ehiiut'te 
iuj»rsächlieh    aber   um  die  erschlattlen  dila- 
ieder  zu  tonisiren. 

«*rj^ehen   sich    aus   dem  \'orher^esa^ten.    Als 
•hir  werden  die  Einpaekun^en  fojgendermnsseii 
n  •  wird    regelrecht   eingepackt  (Kühlung  des 
•  ni  nebenstehenden  zweiten  Kette  die  folfrendc 
l  *;»s  feuchte  Leintuch  legt  man  erst  aut",  kuapp 
a  herantritt,  die  Einpaekung  zu  wechsrln,  alsu, 
ura  5—10  Minuten,    welche  geniigen,   um   bei 
i  .rwiinnung  der  ersten  Einpackung  aufzuweisen. 
!i    aufgewickelt   und   kommt   sofort    in    die   vor- 
kiiug.    Diee^e    lässt  man  circa   \^  Stunde,    packt 
11  dritlesmal   ein  und  iHsst  ihn   V^      1  Stunde  in 
r.i'j;.  An  diese  reiht  sich  eine  kräftige  Alireibnng, 
I  uder  eine  sonstige  kraftig  erregende  IVoeedur, 
wohl  f)edeckt .    ruhig  liegen.  Wiewohl   für  ge- 
lingen   gentigen,    kann    uiaii    doch    in    ntanchen 
, .  v.vic    geuüthigt   sein ,    mehr  Eiupaekungen   hinter- 
•iren  (selbst   bis  10—12).    EUn  Zeichen,    wann  man 
Tackungen  aiifhüren  muss.   ist.    wenn    der  I'atieiit 
eiAünnen  kann  und  zu  frösteln  anfängt.   Die  Kürjjer- 
[l  Ih'i  dieser  Procednr  ztendich  bedeutend  berabzugehen 
T'i' arniung   tritt,   nachdem    die  Wänoeeiitziebimg    eine 
ist,  erst  sehr  langsam  euL  Auch  die  Merzkraft,  RespiratiorL 
Mnrese   lassen    nichts  zu  wünschen  tibrig,  Nie!itsdestiH 
'    Art    von  Anttpyrese    meist    dort   angewendet,    wo 
HU  werden  umss.    wo  eine  trockene,    heisse,    schlecht 
loit   vorhanden  und  andere   hydriatische  Fichcrbehaudlung 
'].'.  iihrbar  ist.  liei  sehr  gesunkener  Herzkraft  des  Fiebernden. 
Indication   zu    mächtiger  Erregung  vorhanden   ist,    wird 
Irthode  nattirlieh  nicht  «nwcnden. 

I  /a   ttir   ein   Speciticum    kann    man    die   gewechselten    Ein- 

eiit    imchfolgender  Abreibung    bei  iii|ditberie    mid  Anginen 

Hi'la^  ansehen.  I>cr  physiologische  N'organg  ist  theoretisch 

u'gränden,  jedoch  sieht  man  nicht  nur  die  Knrpertemperatur 

F'  I     sondern  auch  eine  autfullend  rasche   und  gute  Lockerung 

nibrancn  und  Reinigung  der  ticsrhwiirstiächcn,  L)ic  Wirkung 

J/rovocation  localer  bcileutender  Leukocytosc  beruhen;  lÜe  zu 

m  I*articn    strömenden  Leukocyteu   heben  wahrscheinlich 

so  ab,  wie  dies  von  Gahriisvhcwskij  in  iihnlicbein  Sinne 

des  Heilserums  beschi*iehcn  wurde. 

rerer  Fi>ige  tindet  die  feuchte  l^npackung  ein  weites  Indi- 
»iet  hei  Hehandhmg  von  Nervenkrankheiten,  Neuralgien  imd 
^'bMien,  besonders  motorischen  Neurosen  (glänzend  bei  Chorea», 
hischen  Psychosen  (maniakaliseben  Formen).  Sehr  gute  Erfolge 
uan  mit  der   teuchten  Einpackung   bei    allen  mit  beschleunigter 


Modiücirtd  Kinpackung  nkch  ßujtbnum. 


Imit  gesunkener  Herzkraft  anwenden  kann,  sobald  die  Indication  ttir  dit 
Empnekiuigeii  im    Vll^eincinen  bestellt  (Fig,  13 1. 
Die    bei^e^oljcnc    Ilhistratioii    zeigt    genau    dii 
dieser  nioditicirten  Einpaekung. 


Applications  weise 


VI.  Die  trockene  Einpackung. 

Sie  ist  eine  der  scbweisserregenden  Pmcediiren  nnd  xvird  genau 
so  Musget^ihrt  wie  die  eben  hesehriebene  ienelite  Kiupaekiing,  nur  dass 
das  lenebte  Leintneh  fehlt  und  der  l'atient  mir  in  die  Wulldeeke  {Kutr.en) 
eingescldagen  wird.  Die  raidie  (Hierflilehe  der  Decke  reizt  die  Haut 
eontinuirüeli .  die  Hautgetasse  dihitiren  sieb,  so  wird  an  der  KJ^rper- 
obertliiche  eine  grrissere  Wäriiieiuenge  anfgeliäuft.  die  Wärmeabgabe  ist 
gehinib^rt  und  der  Körper  wird  immer  wärmer  und  wärmer,  bis  es  zum 
Sehweissausbrneb  kommt.  IHe  Zrit.  in  weleher  sieb  der  ausgieldge 
Sehweiss  einstellt,  ist  sebr  versehie<len  Imig  nnd  Ifisst  sieh  inj  vorhinein 


Dampfbad. 


nngreireiHl  ist.  so  wird  sie  bei  nns  nicht  tätlich,  sondern  lii*chstons 

lal    wöcheiitHcli    an^ewendft ;    sie    erzeugt    in    wenigen    Woebeii 

eine   hetrlielitltchc"   Knrpcr^cwielitsalinahiue,    anch    iiiätuuter  eine 

[chung,  i,  e.  Kniifidiiii<r  des  ganzen  (»rf^iinisinus,  eine  Krselieinun^, 

le  eine  Kedoetitm ,   respective    »jiinzlielie  KinstelJuo^'    der    l'rocedur 

■ndig  iiiachen  kann. 

nie  Indieatiun  iiir  trockene  Einpacktingen  ist  etwas  hesehränkt; 
\v  werden  angewendet  als  sonveriines  Mittel  bei  Behandlung  der  Lues, 
irin  hei  Fettsucht  (Aelitung  aufs  Herz)  und  bei  chronischen  nietalli- 
licn  Vergiftungen.  I*as  oben  iTwÜhnte  Vorgeben  l>ei  rriiniie,  respertive 
jplifitis  ist  nicht  als  tiirectc  Tndication  tiir  trockene  Kinpackungen  zn 
M"t rächten,  es  wird  der  Patient  meist  nach  dem  bcissen  Bade  fest  mit 
Wolltüehem  nnd  Polstern  zugedeckt,  damit  Scbweiss  auftritt,  von  einer 
ngelreehten  trockenen  Einpackung  jedoch  Abstand  genommen,  umso- 
niehr,  als  uns  tlir  Bcluindhing  der  Nephritis  andere  leichter  dureld'iihrbare 
Proceduren  zu  Gebote  stellen, 

Contraindicirt  sind  trockene  Einpackungen  hei  allen  (depasei- 
renden)  Consumptionskrankheiten  (Phthisis  etc.),  l>ei  organischen  ilerz- 
krankheiten  und  bei  allen  selbst  nicht  sehr  hochgradigen  Schwachezu- 
stilnden,  da  die  Proc^edur  so  eingreifend  ist,  dass  eine  längere  Anwen- 
dung seihst  gesunden  Leuten  KSchaden  bringen  kann. 

VII.  Das  Dampfbad. 

Bader,  bei  welchen  der  Körper  mit  Wasserdampf  von  39  -o5**C. 
in  Hertill rung  kommt ,  werden  E>ampf  lüider  genannt ,  dieselben  werden 
in  Dampfstnbenbader  und  Dampfkastenliiider  eingetheilt;  die 
ersten,  bei  welchen  der  ganze  Kürper  einschliesslich  des  Kopfes  in  ein 
Zimmer  gebracht  wird,  in  dem  die  Luft  mif  heissen  Wasserdämpfen 
geschwängert  ist,  und  die  zweiten,  bei  welchen  der  Körper  mit  Aus- 
schluss des  Kopfes  oder  Theile  des  Kt>rpers  in  dazu  geeigneten  kasten- 
iomiigen  Apparaten  mit  dem  Wasserdarapf  in  Beriihnmg  kommen,  l'eber 
die  crsteren  I  Dampfstubenbiider)  ist  hier  nicht  der  Ort  zu  sprechen, 
beztiglich  dieser  müssen  wir  auf  andere  Theile  dieses  Werkes  iBalneo- 
therapic)  verweisen :  die  zweiten  jedoch  bilden  einen  wiehtigen  Theil 
der  hydriatischen  Teclmik. 

Die  Application  des  Dampfes  geschieht  also  in  darapfdichten  Kasten, 
in  \^■eIchc  der  "Wasscrdampf  aus  ausserhalb  des  Kastenbades  unterge- 
braebten  dampferzcngenden  Apparaten  zugeführt  wird.  Die  Form  der 
Kasten  kann  die  mannigfaltigste  sein;  fiü*  die  Kfirpertheile  sind  es  eben 
angepasste  Kisten  formen,  tiir  den  ganzen  Kürper  sind  zweierlei  Haupt- 
varianten zu  erw  filmen,  d.  h.  die  aufrechten  nnd  die  horizontalen,  Lbe 
aufrechten  Danjjjfkasten  sind  der  Form  nach  allgcmctn  bekannt,  im  Innen- 
raome  derselben  befindet  sich  ein  Sessel  oder  eine  Bank,  auf  welchen 
der  Patient  Platz  nimmt;  der  Sessel  niuss  immer  so  hoch  sein,  dass  der 
ganze  Kopf  des  Patienten  aus  dem  Kasten  heransnigt  und  derselbe 
immer  Irisehe  Lnt\  einathmen  kann:  von  horizontalen  Dampfkasten- 
bfldern  sei  hier  das  Lahmann'iMihe  erwähnt  und  auf  dem  Bilde  demon- 
strirt.  Der  Kasten  besteht  aus  Eisenblech,  das  ndt  Holz  garnirt  ist.  Die 
unteren  und  Ijeiden  Seitcnwande  sind  innen  nut  einem  eisernen  Hidiren- 
netz  versehen ,  durch  welchem*  Wassenlampf  getrieben  mid  durch  eine 
besondere  Einrichtung  auch  direct  in  das  Innere  des  Kastenraumes  ge- 
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im  l^espiration  stiirk  liescMeiinig:! ,    der  8loft- 

«l;iK  Indhidimni  hetindet  sieh  im  vStadium  eines 

'iiwdssaiisl^meh  brinf^rt  eincii  je  nach  *ler  Dauer 

;rrn  oder  geringeren  Körpergewichtsverlust  mit 

Inrch  Wasserabgahe  erkläriieh  ist  und  auch  i>ei 

^il  versehieden  ist.  So  constafirt  ZUgdroth  nach 

laiiipt kästen  Kr»rperge\viehtsabnahmen  von  700, 

^^Trin  ;    längere  Daiiipfkastenfiader   (bis    l  Stunde) 

I  *  ormindenuig   von   1  Kgrm.  und   auch    mehr   be- 

li'm   Si-hweisse   durch   die  Haut   eine  grosse  Reihe 

iJtien,  toxischen  und  hakteristisehen  Produeten  aus- 

^•Iber  herrfiicht   kein   Zweifel.    Die  Steigerung    der 

iiireaussehciduug    durch    den  Seh  weiss   ist   sicher 

[t!c/nso   die  Ausscheidung   iiietalliseher  Gifte   (Blei, 

•retion    von  Bakterien    selbst^    ihrer   Stoffweehsel- 

,  T  Toxine  ist  wohl  expcriinentell  nicht  sichergestellt, 

^bai'htung    aber    in    hohem    Grade    wahrscheinlich 

♦  Mr  im  Dampf  kastenbad  soll  individuell  und  nachdem 
ip[)Hcatlon  verschieden  bemessen  werden,  und  zwar 
Hiuiduum  nur  au  der  Peripherie  rasch  ersvärmen,    so 
asten  stark  vorgeheizt  imd  die  Temperatur  rasch  hoch 
":    soll   dagegen   stärkerer  Seh  weiss  erzielt  werden,    da 
.Mii   niedrigeren  Temperaturen    (30 — ä5*)  und  erwärmeJi 
\\m   circa  je   1  Minute    den  Kasten    bis  zu  den  höheren 
\n\  Allgemeinen  kann  man  sagen,  dass  eine  Angewr>hnung 
•  ^fi  die  Individuen  es  lernen,  höhere  Dampftemperaturen 
l  darum  beginnt  man  regehuässig  bei  der  ersten  Appli- 
-;i5«  und  erhöht  bei  den  folgenden  Curen  die  Tempera tur 
|{,.  Avelehe  völlig  genügen,  um  alle  erwilnschten  Wirkungen 
Höhere  Temperaturen  verursachen  ein  Ikennen  in  der 
schlecht  und  nur  sehr  kurze  Zeit  vertragen, 
richtet  sich  auch  nach  der  Indication.  Dampfkasten- 
•wiirmung  dauern   I^ — H  Minuten  ;  solche  zur  Schwcisserre- 
C,  auch  20  Minuten,  selten  darüber;  so  protrahirte  Dainpf- 
uie  in  mauchen  Orten  (Lipik  etc.),  speciell  hei  der  Lues- 
Iblich  (Va — 1  Stunde  auch  darüber),   werden  bei  uns  nicht 

\\\  den  intensiven  Schweissausbruch  in  gleicher  Stärke 
[aufrechterhalten,  so  muss  der  Patient  in  dem  Dampf  bade 
jer  oder  Thee  trinken  ( */< — ^k  Liter).  Das  Khit  wird  niim- 
karkes  Schwitzen  eingedickt  und  ist  dann  nicht  mehr  im 
liehe  \\'assermcngen  abzugeben;  man  sieht  ja  auch  meistene, 
ifänglich  starke  Schweiss  bei  gleiehbleilienden  äusseren  Be- 
nach 20^25  Minuten  weniger  wird  und  nach  50 — 55  Minuten 
af  geringe  Mengen  verschwindet.  Die  FlUssigkeitszufuhr  bringt 
m  wieder  in  Gang, 

lern  Eintritte  des  Patienten  in  den  Dampfkasten  muss  der 
ig  kalt  gewaschen  und  mit  einem  kalten  Pmsehlag  versehen 
sicher  während  der  Dauer  des  Dampfbades  häutig  gewechselt 

t  dies  eine  Noth wendigkeit,  nicht  so  sehr  wegen  der  Rück- 
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stauun^sfongestion,  wt'lehe  ftlr  srhr  kurze  Zeit  eintreten  kann,  salmld 
die  HjHit'^'-etasse  dnreh  Herülinm«;  mit  dem  heissen  haiupt"  znr  Con- 
trartion  •rehraeht  werden ,  als  viel  mehr  we^en  Ein^enfininiensein  des 
Ko])fe.s,  welehes  sich  parallel  mit  Erhrthun^  der  Kürperteniperatur  ein- 
atelll  und  steifsjert  und  wahrficheinlie!i  aus  Quellnng  der  wensihlen  Nerven- 
einlif^''un^''en  der  Meningen  zu  erklären  ist. 

Naeli  dem  iiampfkastenhade  külilen  wir  die  l'atienten  dnreli 
irp?ndwelehe  Proeednren  ab,  und  zwar  dient  der  Dampf  kästen  zur  Wir- 
warmung:,  so  liisst  nnm  dem  Patienten  aus  dem  Kasten  direet  nnter  die 
kalte  iNmehe  treten  oder  ins  kalte  (17  — 18^)  Tauehljad,  Abreibung  ete,, 
weil  die  \\'irkunfi:  der  erregenden  l*roeedur  durch  den  tbermiseben  Cdh- 
trast  erhülit  wird.  \\  ollen  wir  die  an  der  Kilrperöberiliiehe  aiifp'liiitd'te 
Wärmenieni^e  alhnaliHeli  entzirhen,  su  beginnen  wir  mit  tf^mperirlrren 
Proceduren  (Dimche  von  :^4— 1^0%  Taucbhad  oder  Halbbad  25-  i'O^). 
um  dann  innner  kubiere  Proeeduren  tbljjjen  xii  lassen  nnd  selltst  /n  den 
energisehesten  Kiilteanwendun;j:en  t  \  üllbad)  /u  krtnunen.  Ganz  allmahlieh 
mit  fi^roHser  Vorsicht  sollen  die  Abktiblun;t!^en  naeli  Dampfkastenbiicb'rn  bei 
allen  Krankheiten  gesebehen ,  bei  welchen  rine  plötzlieln^  allp-meine 
oder  bet'lip'  tbermiselie  Krregnn*^''  von  Sehaden  stin   kaim. 

In  der  Ke^el  geben  wir  bei  längerer  llebandluug  tU^lieh  ein 
Dampfbad;  wird  aber  das  »Schwitzen  lange  Zeit  fortgesetzt  (25  bis 
4*1  MiTHitenj,  tnler  lassen  wir  der  Stdiweissjtroeedur  sehr  energisehe  Killte- 
proeeduren  folgen  (\otlbad  etej.  dann  würde  ein  tägliebes  Wieih'rholen 
der  IViieedur  raseh  zu  einer  Erscbiipfung  führen,  aus  welchem  *irunde 
8o  energisehe  f'uren  nur  jeden  2.  Tag  oder  imr  zweinia!  wöehenilicb 
applieirt  winden  s<jllen.  Die  Zwischenlage  werden  «lann  mit  leiebteren, 
der  Krankheit  angepassteo   Kuren  ausgefüllt. 

I*i(*  I  ndieationen  werden  bestimmt  durch  die  Art  der  Anwen- 
dung, da.  wii'  oben  auseinandergesetzt,  die  Dauer,  Temperatur,  Art  der 
Ahkirhtuug  die  Wirkimg  wesentlich  modiliciren. 

Kurze  Dumpf kaslenbäder  (von  1 — f»  Minuten >  werden  gebraucht 
überall,  wo  zur  Kr/.iefmig  einer  kräftigen  Wirkung  der  erregenden  l'ni- 
eedur  die  kur/.e  \Värmeai»plica*ion  vorausgeschickt  wird  ,  also  bei  all- 
gemeiner Atonie,  verschieclenen  Formen  von  AnJlnne  und  Chlorose,  ge- 
wissen mehr  dejire^ssiven  Neurosen. 

Etwas  längere  l>am])fkastenl)äder  bis  lü  Minuten  wirken  mit  ent- 
sprechender rascherer  Abkühlung  als  stark  erregende  Troceduren  bei 
trägem  StotlweebseL  träger  Circulation  und  ausserdem  als  Uähungsmiltel 
bei  einer  Reihe  von  Hautkrankheiten,  insbesondere  liei  ebroniscben  Ek- 
zemen mit  Hypertrophie  der  Haut  und  des  linlerhautzellgewebes  tPachy- 
denniei.  Lange  Dampf kastenbäder  (über  10— :tO  Minuten)  zum  Zwecke 
der  intensiven  Schweiöserregung ,  Steigerung  des  Stoflwechscls  sind  iii- 
direct  bei  den  dyskrasisehen  Processen  und  Constitutionskraid^beiten, 
wie  torpide  Scrophulose,  Lues  f besonders  tertiäre  Formen).  Fettsucht, 
Gicht,  weiters  bei  allen  ehroniscli-metallisehen  Vergühingen  ( BbM,  Silber, 
Zink);  empirisch  bei  allen  Fonncn  von  chronischem  Gelenks-  und  Mnskel- 
rheumatismus ,  Arthritis  deformans  ete.  und  endlich  bei  Alhuminurien 
und  Nierenerkrankungen  ujad  den  aus  diesen  entstandenen  hydropiseben 
Zustünden,  liei  letzteren  muss  die  Her/>aetion  sehr  genau  berücksichtigt 
werden,  c\entuell  kommt  behufs  Vorbeugung  von  moglicheu  Schwäche- 
zustiinden    von  Seiten    des  Hertens  ein    Her/sehlaurh    zur  Anwendung, 
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welrln^r  einige  Minuten  vor  der  Wiirmezufuhr  *<chon  auf^^elegt  und 
wälirentl  der  f^anzen  Dauer  derselben  daselbst  bleiben  soll.  Die  Al>- 
kiiidung  bei  Ne[ihritii>  iiiuss  eine  «elir  vorsiditige,  allmähliche  nein;  oft 
eni])üeblt  es  sieh,  den  Knmken  frar  nicht  oder  nur  flüchtig  mit  einer 
teniperirten  Hepcssiin^  abzukühlen  und  ihn  dann  anahgctroeknet  ins 
Bett  gebracht  und  daselbst  ^it  zugedeckt  imehdunsten  zu  lassen. 

Zicf/ch'ofh  empfiehlt  starke  Schweisscureu  bei  Malaria,  und  zwar 
in  der  anfallsfreien  Zeit  theils  als  Präventivcur  gegen  Recidiven,  thcils 
zur  Bekämpfung  der  Malariakaehexie. 

Die  Tbejldam|jfbäder  werden  meistens  Üir  einzelne  Extremitäten 
benutzt  (hei  rheumatiselien  rrneessen)  oder  aber  tllr  die  ganze  untere 
Kurperhälfte;  letztere  Art  bei  llydropsien  mid  Dedem  der  unteren  Ex- 
tremitäten I  Vitien,  Nephritis  L  besonders  dann,  wenn  die  ganzen  Dampf- 
kastenbäiler  wegen  Hinfälligkeit  oder  sehwaeher  Herzaction  nicht  indicirt 
ersclieirieiL  Auch  hier  wird  die  Combination  mit  der  lucah*u  Herztoni- 
sirung  (Sehlanchi  von  Vortheil  sein, 

Contraindicirt  sind  Danipfkastenbader  bei  tieberhaften  Krank- 
heiten, bei  anatomischen  Erkrankungen  des  Centralnervensvstems,  hoch- 
grailiger  Atherom  atose,  grosser  allgemeiner  Seh  wache  und  l>ei  Neigung 
zu  Bhitimgen.  Die  früher  vielfach  angenommene  Contraindieation  der 
lleiv.kranklieiten  (auch  Nierenerkrankungen  mit  Her/schwiichej  ist  im 
Allgemeinen  dahin  einzuschrilnken .  dass  nur  hochgradige  Sehwächezu- 
stiinde  des  Herzens  die  Dampfbäder  verbieten,  wiihrend  leichtere  Fälle 
die  mit  Herzsehhiueh  eondnuirten  Dampfbäder,  insbesondere  Theildanipf- 
hilder,  meist  gut  vertragen. 

Eine  praktisehe  Neuerung  der  Danqjfapplication  für  den  ganzen 
Kttrper  oder  ftir  die  unti're  Krkrperhiilfte  l>edentet  der  \'orsehbig  von 
Wnttn-tüiz  in  der  Form  des  Dampfbades  in  der  Badewanne.  Zti  diesem 
Kehufe  bedarf  es  eines  Holzrahmens,  welcher  die  Fonn  der  inneren 
Lichtung  der  Badewanne  hat  nnd  der  mit  <|uerlanfenden  (Kurten  über- 
spannt  ist.  Der  so  besehafl'ene  Kahmen  nd>t  auf  circa  lU  Cm.  hohen 
Füssen.  Am  Kopfende  der  Wanne  wird  ein  älmlieh  gemachter  läng- 
licher Kahmen  schräge  aufgestellt  nnd  dient  als  Stütze  tür  K<>(d*  und 
Rücken.  Die  beigegehencn  Illustrationen  machen  die  ganze  Einrichtung 
anschaulieh.  In  die  so  priiparirte  Wanne  kfmimt  der  Patient  in  halb- 
liegender  Stellung  hinein,  hierauf  wird  die  Wanne  oben  durch  einen 
Kahmen  oder  durch  einige  Brettclien  (|uer  überbrtickt  und  sndann  mit 
1  2  LeintiicluTO  und  Badekofzen  gut  bedeckt,  damit  der  l>ampf  nicht 
leicht  entweichen  kimne.  Der  Hals  nnd  die  Schultern  des  Patienten 
sollen  besonders  sorgtaltig  zugedeckt  werden.  Nun  Hiesst  durch  eine 
eigens  angebrachte  Zufluspr>rtimng  oder  durch  einen  unter  den  Kost  ge- 
legten Schlauch  heisses  Wasser  zu  (mindestens  Hf) — Tüß  K.)  und  an 
dem  entgegengesetzten  Ende  der  Wanne  wieder  ab.  Die  Abtlussiit^nung 
soll  etwas  hnher  angebracht  sein  als  die  ZutiussidTiiung,  damit  sieh  eine 
AVasserschichte  von  4 — o  Cm.  Hübe  am  Boden  der  Wanne  ansammeln 
könne;  nmss  jedoch  genügend  tief  unter  dem  Host  sein,  damit  eine 
eventuelle  Verbrühung  vermieden  werde.  Das  langsam  durehHiessende 
und  in  dünner  Schichte  stehen  Ideibende  heisse  Wasser  gibt  seinen 
Dampf  ab  und  so  steigt  die  Tem|>eralur  im  abgeschlossenen  Hohlräume 
der  \\'anne  mitunter  bis  m  äO  und  die  Wärme  ist  in  der  ganzen 
Wanne  sehr  deichmässi":  vertheitt.  Wenn  die  Procedur  in  Metallwannen 
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deckt  winL  Die  obere,    ausserhalb  der  Wanne  befiii  tili  ehe 
muss  sorgt aiti^  bedeckt  werden. 

Die  Anwenduiigsweise  ist  dieselbe  wie  die  der  Daiiipfka^tenltäder. 

Andere  Methoden  der  Warmeaivplieatioii,  deren  AVirkan^^s-.  An- 
wendiingsw^eise  und  Indieationen  mit  denen  der  Danipfkastenbtlder  zu- 
sainmentallen,  luUssen  hier  erwähnt  werden,  nämlich  das  Heissluftbad 
und  das  elektrisebe  Liebthad. 

Teher  das  erstere  ist  nur  das  Wenige  besonders  zu  t>euierken, 
was  in  der  Technik  der  Anweudtinf::  von  dem  Damjit'kastenimde  ver- 
schieden ist.  Die  Heisslut'ttiader  werden  in  ähnlieben  Kasten  verabfolgt  wie 
die  Daiiijvniäder,  nur  sind  dieselben  mit  einem  Hr»hreniietz  a«sta|>eziert, 
dnrch  welches  heisser  Dampf  oder  heisse  Luft  oder  Wassser  stniint  und 
die  Luft  im  Kastenraume  erhitzt,  oder  aber  es  stehen  die  Kasten  durch 
eine  sehr  breite  Uellinmg  (liis  '20 — oO  Cm.)  mit  einem  Kaume  in  Ver- 
bindung, in  wTdchera  Luft  direct  erhitzt  wird.  Der  oben  erwähnte 
Schwitzkasten  von  Lahmintn  ist  auch  als  Hetssluftlmd  zu  g^cbranchen. 
Es  ist  hemerkenswertli,  dass  im  Üeisslnftbad  viel  hr>here  Temperaturen 
leichter  vertragen  werden  wie  im  Dam|>f,  wie  es  sieh  liberhaujit  zeigt, 
dass,  je  geringer,  lockerer  der  Aggregatzustand  des  \värinegebenden 
Mediums  ist,  umso  höhere  Tem|ieraturen  vom  Menschen  vertragen 
werden.  In  einem  ISadc  von  30*4^' K.  (4o'5*^(\)  kann  es  ein  Mensch 
noch  8  Minaten  aushalten,  doch  ist  dies  immerhin  iebensgetahrlifb :  die 
Hände  ertragen  ein  Intertauehen  in  4lV'  IL  (öü^<'.j  (lAnniöh),  bei  4S''R. 
(t)U**C.)  entsteht  der  heftigste  Sclimerz  in  den  Bedeckungen:  «lagegen 
können  Menschen  im  Dampf  kästen  'I'cmperaturen  von  45  — ÖU'^R.  recht 
gut  \'ertragen  und  TUkt  berichtet,  dass  ein  Mensch  in  heisser  Luft  die 
Temperatur  von  102^  K,  (127'ö"C.)  8  Minuten  aushielt.  In  der  Traxis 
kann  natürlich  das  Extrem  nicht  erstrebt  werden,  doch  Ileisslnftbäder 
von  über  51) — 50^  11.  werden  sehr  gut  vertragen  und  die  K*»rpertei«i])e- 
ratur  steigt  nicht  so  hoch  als  bei  gleich  hoch  temperirten  l*amptliadern 
und  der  Schweissausbmch  und  die  Abdunstnng  ist  gewöhnlich  eine 
reiehliehere,  weil  dies  in  ein  Medinin  stalttindet ,  w*elehes  niit  Wasser- 
dämpten  nicht  gesättigt  ist. 

Die  Nachbehandlung  ( Abküldimg  etc.)  ist  dieselbe  wie  bei  l>ampf- 
bädern. 

Die  Lichtbäder  sind  eine  Methode  neueren  Irsprnngs  und  gleich 
den  iSonnenbÜdem (s.  ^Balneotherapie" ) erst cnipiriseh  angewendet  winnleiL 
Kdlo(jg  (Chicago)  construirte  fiir  den  ganzen  Körper  und  für  einzelne 
KJ'irijertheile  (untere  Kitrperhalfte,  Humpf,  Kxtreinitäten  ete.Kntspreehend 
geformte  Kasten,  welche  innen  mit  Spicgei|jlatten  ausgekleidet  nnd 
mit  einer  grossen  .Vnzahl  von  elektrisehen  Glidilamjien  versehen  sind. 
In  der  Mitte  des  gi-osgen  Kastens  hetindet  sieh  ein  Stuhl  zum  Sitzen 
ftir  den  Patienten ;  noch  grössere  Kasten  ermöglichen  ein  ganzes  Bett 
ndt  horizontal  gelagertem  Fatienten  zu  beliebten  (s.  Fig.  IS). 

In  Dentsebland  sieht  man  an  einzelnen  Orten  (('liemnitz,  nresdenj 
statt  der  (lliibläuipcben  in  den  Ecken  des  grossen  Kastens  Ik^genlampen 
(Kohlen)  ohne  OlasverschaUmg. 

Sobald  nun  die  elektrische  Licht(|uelle  eingeschaltet  ist,  wird  der 
Körper  vom  Lieht  iibertiutbet .  die  Strahlen  werden  von  den  Spiegel- 
platten immer  wieder  retiectirt ,  so  t!ass  der  ganze  Körper  inr»gliehst 
gleichmässig  und  intensiv  belichtet  wird. 
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bis  30  Minuton  orlioli  säcli  die  Körpertemiieratiir  bis  auf  39 — 40°  i\, 
der  Fuls  auf  lUO— 100,  die  Respiration  auf  42,  also  alle  Zeichen  eines 
fieberähnliclien  Zustande», 

Wir  wenileten  die  Lichtbäder  ganz  analoge  den  Daiupt'kastenbädern 
Idslier  niu"  in  weuij^en  Fällen  von  Chlorose,  chronischen  Kheumatisnien 
und  (Ticht  an  und  waren  mit  den  Erteilen  sehr  ziitrieden :  g'n'tssere 
Erfalinin^  feldt  uns  noch.  Kcllogf/  berichtet  ül»er  sehr  günstige  Erfolge 
bei  ('hlurose.  Gicht  und  einer  Reihe  von  Stotlweehselerkrankungen, 
Laltmfutii  über  solche  hei  Psoriasis,  IIa  wir  in  den  elektrischen  Rädern 
eine  therniisebe  Methode  besitzen,  bei  welcher  die  Dosirung  physikalisi'h 
exact  messbar  ist  und  uns  die  mächtige  Einwirkung  auf  das  Zellenlel»en 
imd  den  ganzen  Urganisnms  bekannt  ist ,  so  glauben  wir ,  dass  der 
Methode  unter  den  thennischen  Applieationsformen  ein  wichtiger  Platz 
zuzuweisen  ist  und  uns  durch  dieselbe  uiiigHcb  gemacht  werden  wird, 
eine  Reihe  von  Krankheiten  rascher,  besser  und  intensiver  zu  beein- 
tinssen,  als  wir  dies  Ins  jetzt  vermögen. 

Eine  ganz  local  angewendete  Belichtung  zu  tbenipeutischen  Zwecken 
benutzte  Zhytirofh  und  behandelte  Lupus  der  Nase  auf  diese  Weise 
(Gltlhlicht  oder  kleine  Bogenlampe,  welche  die  Nase  belichtete,  während 
die  tibrigen  Gesiehtstheile  durch  einen  Sehirm  verdeckt  wurden).  Er 
ging  voji  der  bekannten  Thatsaehe  aus,  dass  lulierkelbacillen  bei 
intensiver  Ikdiehtung  (Sonnenliebf)  rapid  zu  Urunde  gehen,  das  ist 
ihre  Vindenz  verlieren.  Die  Lnpushehandlung  soll  von  gutem  Erfolg 
gewesen  sein. 

Vin.  Kühlapparate. 

1 ,  Ch  ap  m  a  n  -  Beutel,  R.  ü  c  k  e  n  s  c  h  1  ä  u  ehe.  Apparate  zur  Wärme- 
öder  Kälteaivplication  längs  der  AVirbelsäule.  Die  ersteren  bestehen  aus 
länglichen  Kautsclmksäeken.  welche,  nut  Eis.  Käütemischnngen,  kaltem 
oder  heissem  Wasser  getullt,  an  der  Wirbclsiiule  ludestigt  werden;  die 
letzteren  sind  aus  dünnem  (Tummischlaueh  geformte  längliche  Apparate, 
durch  welclie  Wasser  von  erwünschter  Temperatur  eontiiuiirlich  dureh- 
fhessen  kann  und  welche  an  der  gewünschten  Stelle  der  Wirljclsäule 
den  vorhin  iteschriebenen  Beuteln  gleich  angebracht  werden  können. 
Bei  uns  sind  die  HVi(^er?i/f^*schen  Kiihlschlituche  mehr  im  (lebrauche, 
weil  in  den  ('Ifajiwan-Uentelii  das  Eis  oder  heisse  Wa^sser  behufs  (Ueich- 
mässigerhaltung  der  enisprechenden  niedrigen  mlcr  hoben  Temperatur 
Üeissig  gcnvecliselt  werden  muss,  was  immer  ndt  Lageveränderung  des 
Patienten  verlmnden  ist  mid  stets  eine  Lnterbrechung  der  thermischen 
Application  bedeutet .  welche  insbesondere  bei  kalten  Schläuchen  .  wo 
w^ährend  der  rnterbrechung  eine  unerwünschte  Reaetion  auftreten  knim, 
nicht  beileiitnngslos  ist, 

E>  ist  hei  uns  »blich,  die  Apparate  nicht  direkt  auf  die  Haut  zu 
appliciren,  sondern  auf  einen  ganz  dünnen  feuchten  linschlag,  da 
feuchte  Wäraie  und  Kalte  von  der  Haut  meist  besser  vertragen  wird, 
als  tnx'kcne  und  weil  nach  ,\nwendung  teuchter  Kälte  rheumatische 
Beschwerden  viel  seltener  sind,  als  nach  trockener  Kälte  (Fig.  19^201. 

t'eber  die  physiologische  Wirkung  der  anf  die  Wirbelsäide  aijpli- 
eirten  Kähe  und  Wimiie  ist  wenig  Positives  l*ekannt;  zweifellos  wird 
die  ( 'irculation  in  den  direct  betrotleDen  Partien  (Knochen ,  Himhäote, 
Hlickenmark)  mächtig  geändert  und  ausserdem  eine  Reihe  von  centralen 
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*ll>eM  Aetiolo^ie,  wie  die  früher  erwliliiiten  Pmcessc:  sie  nenlf^n  ihii'ch 
'sychrophorlirhainllunfi:  meist  fieholK'ii,  /iimindest  wesentlich  gel»essert. 
ÜTie  ^^leiclizt^iti^  bestehende  iJlistipatioii  imiss  ii:4tiiiiieh  erst  hehohen 
erden .  da  hekaimtlich  die  eben  erwähn Icii  Ziistiiiide  Itei  bestehender 
[liartnäekiger  Obstipation  sehr  seil  wer  zu  heilen  sind. 

Hei  chronischer  üonorrhoe  leistet  eine  nut  ('onse(]uenz  dnreh- 
^get'ührte  rsvidirophorhebandlung  sehr  frute  Dienste;  auch  kann  man 
bei  diesen  Processen  liehuts  einer  Revulsionswirkun^  ein  wechsel- 
warmes l'sychroplior   (5  Minuten  25 — 2ü^,    dann  ;">  Minuten    lU— 14<') 

anwenden.  Endlich  wnrd  die  Enuresis 
^'*'^*'  nocturna  durch  Psyehrophorbehand- 

Inn«,''  recht  p:ut  heeintlusst. 

4.  Der  A  f  z  per  ff  er' ^chv  Mast- 
darmkiihlapparat.  Er  ist  im  Prin- 
cipe der  Kühisonde  ^leich^  hi'steht  aus 
einem  hohlen  Zajifen,  welcher  mit 
einem  Zutiuss-  und  einem  Abtlussrobre 
versehen  ist.  Der  Zapfen  wird  gut 
eingeölt  in 's  Rectum  eingeführt  inid 
nun  das  Wasser  durchgetrieben.  Man 
benutzt  meistens  kaltes  Wasser  HO  Ins 
16<*)  und  soll  auch  hier  mit  etwas 
hrihcrcn  Temperaturen  (15 — 16°}  he« 
ginnen,  da  die  sofortige  Anwendung 
der  niedrigsten  Temperaturen  leicht 
einen  schmerzhaften  Mastdannkrampf 
und  Hlasentenesmus  hervorrufen  kann. 
Warmes  Wasser  wird  nicht  so  häutig 
angewendet.  iJii^  Dauer  der  Anwendung 
beträgt  10  Minuten  bis  zu  Stunden, 
und  kann  der  Ap|mrat  auch  2  -5nia! 
tUglieh  applieirt  werden. 

Die  Kithlung  wirkt  entzündungs- 
widrig, anUmisirend  und  anästbesircnd, 
sowie  auch  tonisirend  auf  die  nms- 
culären  Gebilde  des  Mastdarms  und 
seiner  ganzen  Umgehung  bis  zum 
Blasenhals  und  den  Muskein  der 
Urethra.  In  diesem  Sinne  kann  der 
Mastdarinkuhlaftparat  auch  bei  allen 
Processen  angewendet  werden,  für 
welche  der  Psychrophor  empfohlen 
w^urde.  Application  des  heissen  Appa- 
rates erzeugt  starke  Fluxion  und  betV.rdert  eventuelle  l^iterung  in  der 
Umgebung  des  Mastdarmes  (Proctitis.  Prostataaltscess)  { Pig.  2;4i, 

Die  hauptsächlichste  Anwendung  tindet  er  aber  bei  Hämor- 
rhoiden und  bei  acuten  und  chronischen  Entzündungs)>rocessen 
in  der  Umgebung  des  Mastdarmes,  wie  hei  Periprwtitis,  Prostatitis, 
Periprostatitis  und  anderen  retrovesiealen  Entzündungsjiroeessen.  In 
der  conservativen  Behandlung  der  Hämorrhoiden  spielt  der  ALf>nyß'rs(^]\e. 
Apparat  eine  grosse  Rolle;  er  auästhesirt  tsofort,  bringt  die  Knoten  all- 
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»er  Zu-  yiid  Abtiiiss  <les  Wassers  gesell ieht 

ji*  mit  den  zu-  und  iihführeiiden  Oetliiuiigen 

J.ritet  man  den  Wusserstrom  durch  den  so 

It  .sieli  die  Blase  mit  Wasser,  welebes  jedoch 

ivicder  abfliesst.    Hemiut   man   dureh  Com- 

lauches  den  Abfloi>s,  dann  wird  die  Blase  je 

lem  der  Zufloss  stattliiidet,  mehr  oder  minder 

iktdrt  jedoeh  rasidi ,  sobabl  der  Abliyss  wieder 

den  Apparat  mit  der  eingeölten  leeren  Blase 

[11. int  die  Bhe-^e    bei  geringer  FüUimg  die  Form 

der  sie    umgebenden  (iewebe   an;    wird 

sie  aber   dureh  liemninng  des  Aljflusses 

stark  gefüllt,    so    übt   sie   einen   Druek 

auf  das   umgebende   Gewebe    aus.    Auf 

diese  Weise  kann  durch  periodisches  An- 

und  Abseh  weilenlassen  der  Kübiblase  eine 

tber mische    Massage    der    Mastdarm- 

wände.  wie  der  ganzen  Mastdarmregion 

gemacht  werden  (Fig.  24k 

Die  Indieationen  sind  im  Grossen 
und  Ganzen  dieselben .  wie  bei  dem 
.4^7jrrr/er"scben  Apparat.  Dieser  wirkt 
\m  Hämorrhoiden  besser,  wriilirend  bei 
Prostataieiden  dir  Kiildblase  ujt'ist  bösere 
Dienste  leistet. 

Auch  Coceigodynie  und  Metror- 
rhagien können  mittels  der  Küldblase 
gtlnstig  becinÜusst  werden, 

I>ie  mit  [jeissem  Wasser  (HO— 38'*) 
gefüllte  Blase  wirkt  wie  ein  Katapbisma 
mit  allen  Vortbeilen  dieser  Wirkung  <  Be- 
förderung von  Eiterungen,  antispasmo- 
diseh,  sedativ;  bei  gonorrhoischer  Stran- 
gurie.  Tenesmus  etc.). 

Dersell»e    Apparat     kann    in     die 

Vagina  geschoben,  auch  dort  verwendet 

werden,   und  zwar  mit   kaltem  Was^ser 

Vulvitis,    Vaginitis;    mit    heissem   Wasser   Itei   8tran- 

und  zur  Beförderung   loeabT  Iviterungsproeesse  (Bar- 

:inalknh!er;  der  oben  abgebildete  cylinderförmige 
jeölt  in  die  Vagina  geschoben  werden  kann.  Das  ab- 
rt  bis  nahe  an  den  Boden .  »las  zuleitende  mündet 
hlraum  des  Apparates,  so  dass  sieh  dieser  nahezu 
muss,  ehe  der  Abliuss  beginnt.  Die  Anwendungsweise 
•ind  dieselben  wie  die  des  eben  besehriehenen  Blasen- 
Vagina  (Fig.  25). 

Irophor,  ein  von  Schutze  für  die  Behandlung  der 
lirtes  Instrument,  Ein  Köbrehen  ist  von  unten  bis 
halb  des  oberen  Endes  eannelirt,  iÜe  Kinnen  com- 
chmale ,    längliehe  Oeti'nungen    mit  ileni  Innenraume ; 
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irkungsgebiet  der  Hydrotherapie. 

Allgemeines» 

;  -eschk-kten  till^cinemen  lYincipion  der  Wirktmgs- 

.  !  v:;ischcn  Gnindlagen   der  Hydrotherapie   zu  ent- 

[11  \<lrotherapie  im  eigentlichen  8iune  des  Worten?    eine 

Iprapie.    Wir  hahen  entwickelt,    wie  iintrr  den  ther- 

iL;tiiisehen  EingritTon  alle  or^anisehfii   Funetionen  von 

|i')>enden  Zelle  bis  zu  den  eomplexesten   Urganen   und 

ihrer  Funetion  heeintlusst  werden  kraineiL 

-  unti  Anregung  der  natlirlichen  Thätigkeit,  Heralisetzung 

S  •Tilmlerung  —  Alteration   —  sind  wir  im  Stande,  mit 

ht*n  Lehensreizen  oft  fn  im  vorhinein  mit  fast  physi- 

•M'it  zu  erwartender  Weise  hervorziiruten- 

I   lirri  ununterbrochenen  Stotl-  und  Zelkiiw^'chseL  durch 

<iang   der  Cireulation   und   Innen^ation    und  durch  die 

cLuge  eine  syiontane  Befreiung  rou  Frenulstoflen  und  ahn- 

;vit^ohen  *Se-  und  Excrcten  eintritt,  und  damit  eine  Selltst- 

I  Iht  Krankheiten,  so  muss  nothwendig  uoter  der  thermo- 

•^rung  und  Alteration  aller   physiologischen  Functionen, 

iiiiT,  der  natürlielie  Ausgleich  aller  Hrnährungsstonmgen 

rrlcrt,  ofit.  altein  enuoglicht  werden, 

liirliehen  Regulationsraittel  unseres  Kbrpers  können  thermo- 

ii-^t  werden.   Wiinue,  Kälte,  mechanische  Eingriffe  ver- 

isbar  alle  biotisehen  Vorgänge    in   der  Zeile,  wie  schon 

-4W,  Giibi^t  if  Htrcmirt  und  seither  von  zalilreichen  Anderen 

i*rde.  Zellbewe;rung,  Zelhvachsthunu  Kenitheilung,  Karioky- 

'  iiot^hrang,  Zelleinschmelzung  können  gefördert  werden.   Wahr- 

•  1  unter  den  j^leichen  Einwirkungen    —  Hlutveränderungen 

1  LTcn  von  Se-  und  Kxerctcn  unter  ilenselheu  sind  ja  schon 

. '  if«d    erhaben     -   auch    A^x   Zellclieniisiuus    allgeändert, 

ir  veränderte  Zellent\metion  der  Xahrungshedarf  der  Zelle 

und   damit  der  Bäftezu-  und  Ahfluss   eine  Fr»rderung   oder 

iK'idet,  also  auch  die  Cireulation  eine  wirksame  Bceintlussung 

I  ipherie  aus  erftihrt,  ist  nicht  zu  bestreiten,  wenn  dies  auch 

/»i  wenig  lieaehtet  wurde.  Dass  dies  auch  in  erster  Linie  tür 

•  lle  gilt,  lässt  die  Bedeutung  dieser  Etlecte  ermessen.  Wie 

'      Emährungsstiirtmgen   dilrften    schon  von  diesem  Gesichts- 

M  aus  eine  Erleichterung  ihres  natürlichen  Ausgleiches  tiaden. 

In*  I  nterstützung  aber  der  gesauimtcn  Circulatinn  thennisehe 

•  rMsche  Eingritte  bieten,  haben  wir  ja  erörtert,  und  wir  weisen 

nds  darauf  hin.  In  weiterer  Consequenz  ist  es  die  intraorgane 

lit  ren  Steigerung  eine  vollkommenere  iKvdation  intermediärer, 

vi  scher  Froducte  des  Stot!  Wechsels  he  wirkt.  Dadurch  werden 

.ucte  mischädlieh  gemacht,  ihre  Ausscheidung  erleichtert  und 

M^er  Riehtmig  ist  eine  Functionssteigerung  evident. 

.  minder  beaciitenswerth  ist  der  eigentliehe  |>hysikalische  Edect 

jiiie  und  Kälte.    Dieser  gestattet  ims .  die  physiologisclien  Vor- 

. T  Wärmeregulation  in  wirksamer  Weise  zu  beherrschen,  Wärme- 

WTärmezur tickhalt ung,  Wärmeproduetion  in  gewünschter  Wei&e 

•  ine  Tii«rmpiB.  tl.  ^Q 
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und  Excretioneii  \ven1<^n  die  Re-  und  Absorption  fordern  und  nianehe 
anatomische  Veränderung?  zum  Aus^Heiehe,  zur  Rucki)ildun*|:  und  Organi- 
sation, zu  relativer  oder  vollkoinnuiier  Heilung  bringen. 

;!.  Das8  wir  demzuibl^e  auch  für  jedes  einzelne  Symptom  ein 
entsprcfhendes,  dasselbe  veränderndes  imd  zur  Norm  zuriickfiihrendes 
Verjähren  zu  finden  vennritren ,  ist  unsehwer  abzuleiten.  Eine  f^enaue 
Analyse  der  dem  Symptome  zn;i:runde  lie^^enden  Emähruii^s-  und  Fune- 
tionsstürun^  wird  uns  in  die  Lage  versetzen,  unsere  Cor.  wo  wir  anf 
die  ätiologische  und  anatomiBche  itrundlage  derselben  keinen  Eintlüss 
zu  gewinnen  vermögen,  noch  immerhin  mit  Vortheil  anzuwenden. 

l'eherblieken  wir  das  eben  dargestellte  Wirkungsgebiet  unserer 
physikalisehen  Potenzen ,  so  werden  wir  zu  dem  Schlüsse  gelangen, 
dass  es  uns  weit  leieliter  fallen  dürfte,  allgemeine  Indieationen  für  ilas 
\Virkungsgebiei  der  Hydrotherapie  autzustellen ,  als  die  fJegen anzeigen 
genau  zu  umsehreiben.  Im  Naeli stehenden  wollen  wir  die  einzelnen  Krank- 
heitsgruppen und  ihre  Beeinflussung  dureh  thermisehe  und  raeehanisehe 
Agentien  flüchtig  skizziren, 

I.  Erkrankungen  des  Nervensystems. 

("entrale  nnd  peripberisehe  I>krankiingen  im  Gebiete  des  Nerven- 
Bysteins  können  dureh  unsere  physikalischen  Heiltnittel  in  der  drei- 
fachen Kiehtung,  in  der  überhaupt  thermische  und  mechanische  Ein- 
flüsse wirken^  lieeinflussung  finden.  Neurosen,  Neuralgien,  peri- 
pherische und  centrale  Entzündungen  im  Nervensysteme, 
atrt>p bische  l*rocesse  werden  auch  in  dem  dreifachen  Sinne  einer 
ätiologischen ,  anatomisch- pathologischen  und  symptomatischen  Beein- 
flussung zngiinglich  sein,  Infectiöse  und  toxische  Schädlichkeiten,  die 
die  Nervenfunetion  stijren,  werden  in  demselben  Sinne  wie  bei  anderen 
Infectionskrankheiten  Ausgleichung  oder  Besserung  finden,  je  nachdem 
wir  die  Wehrkräfte  des  Organismus  gegen  diese  Vorgänge  zu  stärken 
und  zu  unterstützen  oder  wachziuTifen  vermögen. 

Wo  toxische  Veränderungen  diese  StÖrangen  bedingen,  wird  man 
bemäht  sein .  die  Ausscheidung  oder  Neutralisation  der  betreffenden 
(Jifte  zu  erleichtern  oder  durch  Steigerung  der  intraorganen  (Oxydation 
sie  unschädlich  zu  machen. 

Wir  sind  nur  in  den  seltensten  Fällen  in  der  Lage,  wirklich  die 
anatomiseiie  (Srundlage  selbst  zu  heeinflnssen.  Nur  wo  es  sich  am  Ent- 
Zündungen  hamlelt,  werden  wir  dieselben  in  dem  Sinne  der  Beeinflüs- 
sniig  solcher  Processe  auch  bei  Erkrankimgen  des  Nervensystems  be- 
handeln, oder  wo  Kesiduen  von  Entzündungen  vorliegen,  wird  man  diese 
zur  Besorptiou  und  zur  Ausgleichung  zu  bringen  trachten. 

Wo  die  Leitungsbahnen  eine  rnterbrechung  oder  Störung  erlitten 
haben,  wird  man  bemüht  sein,  durch  Besserung  der  gesamniten  Er- 
nährung.  durch  wiederholte  und  methodische  directe  und  rettectirte 
Innervationssteigerang  vielleicht  die  Bahnung  zu  erleielitem,  \ielleicht 
eine  Collateralinnervation  zu  erningliehen. 

Wo  atrophische  Processe  vorliegen,  wird  man  bemüht  sein,  die 
Emährungshedingungen  in  den  betreffenden  Organen  durch  Hyperämi- 
sirung,  Fluxion  nnd  Strom  Wechsel  günstiger  zu  gestalten. 

Sonst  wird  es  sich  hier  hauptsächlich  darum  handeln,  symptoma- 
tisch vorzugehen  mad  zum  Beispiele   bei  Neuralgien  die  Leitung  durch 
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können  wir  anstreben,  um  eine  bessere  Durehbliitunfr  und  Eniilhmng  ira 
Ceiitruliierveiisystein  zu  bewirken.  Ihiss  wir  tlabei  von  int<*nsiven 
tht^rmisi'hen  und  mechanischen  peripheren  Rei/en  absehen 
milsseu  utid  hauptsHchlieh  mittlere  Temperaturen  und  nicht 
zu  intensive  meehnnisehe  Kin^riffe  wühlen  müssen,  geht  aus 
dem  Dar^^estellten  hervor. 

I>ass  nebeiil^ei  zahlreiche  symptomatische  Indicationen  ihre  An- 
zeig'e  finiien  werden ,  bedarf  keiner  besonderen  lietonung  und  ihre  Er- 
ftilhm^  wird  bei  Kenntniss  der  Wirkungsweise  und  der  Technik  kaum 
Schwierigkeiten  machen. 

IL  Erkrankung  der  Circulationsorgane  und  des  Herzens« 

Heilungen  von  organischen  Herz-  und  Klappenfehleni  wird  man 
auch  unter  der  Wassercnr  nicht  eintreten  sehen,  aber  auch  nicht 
erwarten,  da  ebenso  alle  anderen  Heilmethoden  in  dieser  Richtung 
weder  Erfolge  erzielen,  noch  rationeller  Weise  anstreben. 

Aber  ob  von  rationell  symptoniatischen  Ctesichtspuakten  aus  eine 
Wassereur  bei  durch  orj^anisclie  oder  functionelle  Herzfehler  bedingten 
Circulationsstonm^en  mit  Erfolg  Anwendung  tinden  könne,  das  wollen 
wir  untersöchen. 

Die  Blutbewegung  ist  abhängig  von  5  Factoren:  der  Ilerz- 
systole,  der  zu  bewegenden  Blutmasse,  der  Elasticität,  dem 
Tonus  der  Gefässe  und  Gewebe  und  der  Zellfunction. 

Stttrungen  imd  Veränderungen  der  (*ireulation  können  von  einem 
jeilen  einzelneji  dieser  Factoren  und  auch  von  mehreren  gleichzeitig  al)- 
hängen. 

Der  zweite  Factor,  die  zu  bewegende  Blutmasee,  ist  wohl  eine 
ziemlieh  constante  Gnlsse.  Öl>  dieselbe  alter  leichter  oder  schwerer  diu-ch 
die  Gefiisse  strimien  wird,  ist  von  den  anderen  Factoren  wesentlich 
abhäDgig.  also  namentlich  von  Weite  and  Enge  der  Gefässe,  von  dem 
Tonus  und  der  Elasticität  dieser  und  der  Gewebe,  mit  einem  Worte 
von  den  Widerst  tinden  der  Circulation.  lud  endlich  können  %vir,  wenn 
auch  niclit  pliUzlich,  so  doch  allmählich  durch  Erbr»hang  mannigfacher 
Ausscheiiiungen  tSehweiss.  Hamete.)  vielleieht  auch  auf  ersteren  Factor 
Eintlnss  gewinnen. 

Die  llerzaction  kann  Veränderungen  zeigen  durch  Abweichungen 
der  rontraetionstrejjuenz  nach  plus  und  minus,  durch  Abänderungen  de^ä 
Rhythmus,  durch  Glcichmässigkeit  oder  rngleichuiüssigkeit  der  einzelnen 
Systolen ,  also  rnregebnässigkeiten  der  Stärke  und  Ansgielugkeit  der 
einzelnen  Herzcontractionen. 

Haben  die  tliermiseben  und  mechanischen  EingritVe,  aus  denen 
sich  ilie  Hydrotherapie  zusammensetzt,  einen  EinHuss  auf  die  Frequenz 
der  Herzcontraetioneu?  l*as  ist  wohl  die  erste  Frage,  die  wir  uns  vor- 
legen müssen. 

In  zweifacher  Weise  äussert  sich  der  Einfluss  niedriger  und  hoher 
Temjiersituren  auf  die  llerzaction.  Einmal  ist  es  der  reÜectirte,  unmittel- 
bar der  Einwirkung  folgende  Innervationsimpuls,  der  sich  hier  geltend 
macht ,  das  anderemal  ist  es  die  durch  den  Contact  mit  ditlerenten 
Temperaturen  herbeigeftüirte  Temperaturausgleiehmig  —  die  Wärme- 
entzielmng  oder  Wärmezufuhr,  die  Herabsetzung  und  Steigerung  der 
Körper-  und  Bluttemperatur,  die  die  Herzaction  beeinHussen, 
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ilie  llerziimskellas^ern  heeiDHiissend,  theils  retlectirte.    Dieselben 

ipi^er  von  mir  insbesondere  von  Silnt  eingebend  }?tiidirt  worden. 

siner  jeden  dieser  lYfK'eduren  bemerkt  man  eine  Verlangsiimung 

^action,  eine  Krtlftigiinjtr  derCotitnietianen,  eine  mit  dem  Sj>b\  gm<>- 

und    Sphyti^momaiioineter    iiaeliweisbare    Krlndm«^'"    des    Bhit- 

,  die  2<J,  40  und  t>0  Mm,  Uneeksilber  itetragen  kann.  Diese  Zw- 

des    Driiekes    wird    hei    Gesunden    nnd    Kranken    (anämiseben, 

Nieren-  und  Fieberkranken)  constutirt  Eine  Krärtig:ung  der  Merz- 

VerlaD^3?iüumig  der  Contraetioneii ,  Stei^Trun;>  des  Druckes  im 

•  Ken  »Systeme,  Erleieliterung  der  jieripberisehen  l'irculationswider- 

^vi^d  einen  bVieliteren  AbJiuss  des  Blutes  aus  den  Pulmonalvenen 

!»  liaken  Ventrikel  bewirken. 

Wenji  man  eine  Klllteiipplieation  auf  die  Herz^^gend  der  Mensehen 

irt.  so  beobacbtet  man  zwei  Reihen  von  P>scheiniuif?en :   l.dieWir- 

der  localen    Kiiltea|»pliration,  die  überall,  wo  der  Korper  mit  nie- 

•  I    Temperatur  in  llertlbrung  kommt,    beoliaebtet    wird    und   2.  die 

ixung  der  loealen  Applieation  der  Kälte  auf  den  unterliegenden  llerz- 

.kel. 

Von  den  ersteren  Kffeeten  ist  ei<  bekannt,  dass  die  berührte  Haut 

lila^st^  indem  sieh  die  Muskel^^ebilde  derselben  energisch  eontrahiren; 

-  Blnt   wird  aus  der  Haut    verdrängt,  sie  wird  anämiseb.  blass.  t^e- 

'^.elt.    Aller  da  die  ;L:latten  Muskelfasern  die  Ei^ensehaft  haben,  nur 

-^;tm    unter   einem    adäquaten    Keize  in  Contraetion  einzutreten  und 

iioo   nuj   langsam    auf  ihren    früheren    Znstand    zurüekzukehren ,  so 

-ht  man,    dass  erst  naeh  einiger  Zeit  die  Haut  blass  wird  und  nach 

M*m  weiteren  Zeitabsebnitte  erweitern  sieb  die  eontrahirten    Befasse, 

•'  Haut  wird  roth,  die  Lynijdigefässe  füllen  sieh  wieder,  die  Cireuhi- 

1111  nimmt  an  Sehneiligkeit  zu. 

Man  sieht  also  zuerst  eine  loeale  Anämie  eintreten,  der  bald  Hyper- 

iiuic   folgt   und    bei  weiterem  Kälteeintlusse  kann  eine  passive   Hyper- 

liie  und  Stase  sieh  bemerkbar  machen  —  doeh  werden  diese  letzteren 

iiädhelien    Wirkungen    bei    therapeutischer    Kälteapplieation     auf    die 

Irrzgegend  nieht  Iteobaehtet. 

Weiter  bat  dieser  Hautreiz  eine  specitisehe  Wirkung  auf  die  Nerven- 

Miren  und  speeiell  auf  das  Herz  unabhängig  von  dem  Orte  der  Applieation. 

Dass    die    dureh    organisebe    Erkrankungen     des    Herzens 

"iÜngten    Circul  ationsst  örungen  ,    Häniorrhoidalzuslände, 

'•nüseStasen  etc.  unter  tbermiseben  nnd  mecbanisehen  Einflüssen,  die 

♦.   den  Tonus  der  Oefässe  zu  erhoben,  die  auf  dem  Wege  der  Ableitung 

'id  Re\Tilsion  eine  gleich  massige  ISlutvertheihing  zu  erzeugen  im  Staude 

-tmI,  zur  Besserung  oder  Ausgleichung  gebraeht  werden  krönen.  Itedarf 

■ui  dieser  Stelle  keiner  eingehenderen  Behandlung. 

Dass  damit  Congestionen  zu  der  Lunge   vermindert    oder  be- 
tigt werden,  wenn  ihre  Entstebung  eine  rein  meehanisehe  ist,  versteht 
h  von  sellist.  Geringere  Stauung  in  den  Lungengefässen,  ein  grösserer 
tutreiehthuni  im  Aortenhaume  njüssen  die  Folge  sein.  Damit  schwinden 
b  die  l. ngleiehheiten  uml  rngleiebmässigkeiten  des  Pulses 
und  die  Arhythmie, 

Die    Spiiygmogramme ,   die   früher  beispielsweise  alle  Charaktere 
eines   ents[)annten    (tefässes   boten ,   zeigen   nun   alle   diaraktere  eines 
über  gespannten  Oefässes. 
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yeBti%'ziiständeu  der  Lungen.  Uroneborrhagien,  Iliimoptot^  und 
Bront'hijilkatarrhcü  aus  Blotstuseii.  Die  einzijüre  Contraindication 
^väre  eine  weit  grecliehenc  Fette ntartun^i:  des  Herzmuskels,  wie  sie 
m  den  letzten  Stadien  von  Herzfehlern,  beim  lUabetes,  bei|  Nephritis 
vorkommt. 

Hier  ist  die  Kiihlung  gerade  so  sehädlieh  wie  die  Di^talisan Wen- 
dung, ja  der  gesteigerte  Gefässtonus  würde  die  CirculatioDswiderstiinde 
sogar  steigern  und  die  Herzblase  konnte  Asvstolie,  wenn  sie  nicht  st-lioD 
besteht,  hervorrufen  und  steigern.  Aueh  \m  boehgradigen  Emphy- 
semen wird  wegen  der  anafoniisehen  l^age  der  Lungen  der  Herzsehlauch 
eine  weit  geringere  \\  irkung  auf  den  Herzmuskel  ausühen. 

Eine  der  wiebtigsten,  aber  bisher  am  wenigsten  beaebteten  \\  ir- 
kungen  Itestebt  in  der  durch  thermische  Keize  geradezu  mit  physikalischer 
Sicherheit  zu  erzielenden  Veränderung  der  Elastieitiit  und  des  Tonus 
der  Gefasse  und  Gewebe.  Wie  Tonus-  und  Elast ieitUtsverlust  Stauungen, 
StLisen,  passive  Hyperämien  und  Entzündungen  hervorruft ,  ebenso  wird 
die  Wiederherstellung  des  Tonus  von  Gefässen  und  Geweben  so  be- 
dingte Sehadigungeij  der  Cireulation  beseitigen  und  ausgleichen.  Es  ist 
von  htmlrrcr  erwiesen  worden,  dass  der  Tonusverlust  der  Gefässe  und 
der  Gewebe  geradezu  eine  beträchtliche  Yeraiindermig  der  lebendigen 
Krflft.  die  der  Fortbewegung  des  lilutes  dient,  bewirkt.  Begreiflicher- 
weise wird  die  Wiederherstellung  des  Tonus  jede  solche  Schädigung 
beseitigen  und  das  ist  nun  bei  allen  aueh  durch  organische  Verände- 
rungen des  Her/ens  bedingten  Cireulationsstörungen  der  Fall  und  gerade 
in  der  Beseitigung  dieses  Symptoms  sieht  die  Hydrotherapie  ihre  grösste 
\\  irksamkeit  zur  Beseitigung  von  Cireulationsstrirungen.  Dass  wir  dabei 
kurze  Hiichtige  partielle  KälteeinwirkuDgen  anwenden  werden,  dass  wir 
gerade  auf  jene  rrovinzen ,  tn  denen  wir  eine  besondere  Herabsetzung 
von  Tonus  und  Elastieität  vemiuthen  oder  nachweisen,  unsere  Eingritfe 
richten  werden,  versteht  sieh  von  selbst.  Auch  hier  sind  die  Details  der 
Methode  leicht  abzuleiten  r  kurze  flüchtige  energische  Einwirkungen  nie- 
driger Temperaturen, 

Wie  die  durch  den  thermischen  Reiz  angeregte  Zellenfunction  die 
Cireulation  erleichtert,  haben  wir  bei  anderer  Gelegenlieit  schon  aus- 
einandergesetzt. 

Wenn  wir  hier  auch  der  Arteriosklerose  einige  Worte  widmen, 
80  geschieht  es  gewiss  nicht  in  der  Absicht,  etwa  Glauben  machen  zu 
wollen,  dass  wir  mit  unserer  physikalisclten  Therapie  einen  Eintluss  auf 
die  einmal  sehon  zur  Entwicklung  gekommenen  Ocf  ässwanderkrankungen 
ge%nnnen  können.  Wenn  eine  Gefässprovinz  bereits  einige  sklerotische 
Veränderungen  oder  eine  fettige  DegeDeration  oder  eine  A'erkalkung 
darbietet ,  so  ist  es  wohl  kaum  zu  denken .  dass  ein  so  weit  vorge- 
schrittener Frocess  noch  auf  irgend  einem  Wege  eine  Kiickbildung  er- 
fahren  kfinne.  Anders  verhält  es  sieh  jedoch,  wenn  Anzeichen  vorhanden 
sind,  dass  ein  solcher  Proeess  im  Entstehen  begritfen  oder  sich  nur  auf 
cireumseripte  l*artien  des  Gefässsystems  erstreckt.  Es  scheint  kaum 
zweifelhaft,  dass  man  bei  wieilerholter  tiliermässiger  Dehnung  der  ttefäss- 
wand .  die  auf  nervissem  Eintluss  beruhen  kann ,  die  aus  einer  Hyper- 
trophie des  Herzens,  aus  toxischen  EintlUssen.  Bleivergiftung,  Spirituosen- 
missbranch.  Syphilis,  iDteetionskrankheiten  Üiren  l'rsprung  genommen 
haben    kann ,   die    aueh  durch  (Ibermässige  Muskelarbeit   hervorgerufen 
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ErkäUitiifi:  und  kaltes  Wasser  galten  al8  fiist  identische 
BegTilTo. 

Si'liiiupt'eii.  Hu^tt'n,  Katarrh,  Lon^onentzUrnhiTiii^.  Tnlierciilose.  wie 
lange  ist  es  her,  tia  stand  in  der  L'rsachenlehre  dieser  Leiden  die 
ErkäUung  an  der  Spitze. 

Wie  sehr  hat  sieh  diese  Anschauung  in  der  nenereii  und  neuesten 
Zeit  geändert. 

Für  die  Anwendung  der  Hydrotherapie  bei  Erkrankungen  der 
Kespirationsorgane  ist  ein  Verständniss  des  Wesens  der  Erkältung 
geradezu  unerlusslieh  und  daraus  allein  eine  rationelle  Therapie  für 

Erkältungskrankheiten 

ahzuleiten 

Es  gibt  wohl  nieht  mehr  viele  Anhänger  der  Theorie ,  die  eine 
juithogenetische  Bedeutiuig  der  Verkühlung  leugnen.  Heil  wir  über  die 
Vasomotoren  genauere  Kenntnisse  besitzen,  seit  uns  die  Miysiologäe  zahl- 
reiche Retlex Vorgänge ,  rebertragung  thenniseher  Reize  von  sensiblen 
Nervenendigungen  auf  motorische  und  vusoniotorisehe  kennen  gelehrt 
hat,  seit  die  Experintentalpathologie  direet  durch  tliennische  Einfltisse 
iiiannigJaelie  Erkrankungen  hervor/urnlen  vermochte ,  sind  wenige  Vor- 
gange der  Pathogenese  so  durehsiehtig  wie  die  Erkältung. 

Frisch  und  gesund  steigt  man  in  ein  Eisenbahncoupe,  man  sitzt 
an  einem  schlecht  schliessenden  Fenster,  der  leise,  feine  Luftzug  \vird 
kaum  empfunden ,  man  schläft  ein  und  erwacht  nach  einigen  Stundi  Q 
mit  einer  Facialisparah  se ,  einem  heftigen  Hheunnitismus  des  Delta- 
muskels oder  einem  tüchtigen  JSelHUipfen.  Ehe  wir  uns  zu  verständigen 
trachten,  wie  man  zu  dieser  Erkrankung  gekommen,  wollen  wir  den 
armen  Kranken  nicht  lange  leiden  lassen,  da  frisch  entstanden  diese 
Zustände  auch  am  rasehesten  zu  beseitigen  sind.  Der  Patient  begilit 
sich  schleunigst  mit  seiner  Lähmung  oder  seinem  Schmerze  zum  Masseur 
oder  dem  Elektrotherapeuten  oder  mit  seiner  Grippe  in  ein  Dampfbad. 
und  häutig  ist  er  nach  einer  einzigen  solchen  Manipulation  und  Ein- 
wirkung dauernd  geheilt. 

Wie  ist  dies  geschehen,  wie  ist  diese  manchesmal  geradezu  zanber- 
hafte  Wirkung  zu  erklären? 

Am  verständlichsten  wird  uns  der  heilende  Vorgang,  w^enn  wir 
die  Wirkungsweise  des  einfachsten  der  genannten  EiiigrifiTe  —  des 
meehanisehen  —  aualysiren.  Der  Masseur  hat  durch  ein  fache  Streichung, 
durch  Drücken,  Walken,  Kneten,  Pressen.  Klopfen.  ErschUlteni .  Be- 
wegen den  Blut-  und  Saftstrom  durch  den  vom  Sehmerze  befallenen 
Theil  besehleunigt  und  gefürdert  und  damit  den  Sehmerz  bebohen.  Die 
vermehrte  Rlut*  imd  Säfteströmung  durch  den  kranken  Theil  hat  die 
Heilung  bewirkt.  Nehmen  wir  noch  ein  klareres  Beispiel.  Das  Tuniweh 

—  es  ist  allgemein  bekannt  —  entsteht .  wenn  nicht  geübte  ^lusktdn 
zu  angestrengten  Contraetionen  gezwungen  werden. 

Bei    der  Mnskeleontraetion  werden    ermüdende   Stoffe   gebildet 

—  wahrseheinlieh  nebst  anderen  eine  Säure.  Milchsäure  —  die,  wenn 
sie  nicht  durch  das  alkalische  Bkit  neutralisirt  und  fortgeschwemmt 
werden,  sieh  im  Muskel  anhäufen  und  auf  die  sensiblen  Muskelnerven 
reizend ,  auf  die  motorischen  schwächend  einwirken  ,  und  so  entstehen 
Schmerz,  Müdigkeit,  selbst  Lähmung, 
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snehen  sein.  Aohnlicli  dürfte  es  sich  aui-li  l>ei  der  Eiitwieklanfr  i'iner 
patenten  LoFifrenentzündunp;  nach  einer  Erkältung  verlialteii. 

Der  gesell ilderteii  Genese  von  Erkaltnngskranklieiteu  zufolge  kann 
die  Vorlmunng  gegen  diese  nar  darin  bestehen,  dass  man  durch  wiederholte 
methodisehe ,  thermisclie  und  raeehanische  Reize  die  Retlexerregl>arkeit 
der  sensiblen  peripherisehen  Hautnerven  herabzusetzen  strebt,  wahrend 
man  die  Heilung,  ja  Crmpirung  friseh  eotstatidener  Erkältungskrankheiten 
in  der  raschen  Losung  der  reHeetori sehen  (iefässeontraetioo,  in  der  ver- 
mehrten und  I>eschleun igten  Blutzöfuhr  zu  dem  erkrankten  Urgane,  in 
der  Hervorrufung  eines  raschen  Strotnweehsels  in  demselben  mit  naeh- 
maliger  Wiederlterstellimg  normaler  CireiilationsverhäUnissc  suchen  wird. 

In  der  Herabsetzung  der  Rellexerregbarkeit  der  peripherischen 
sensiblen  Hautnerven,  die  durch  thennisch  und  niechaniseh  bewirkte 
hfibituelte  Fluxion  zu  dem  Hautorgan  erreicht  wird,  ist  das  Weseu 
dessen,  was  man  gemeinhin  als 

Abhärtung 

bezeichnet^  zu  finden. 

Eine  solche  habituelle  active  Hyperämie  des  Hautorganes  bessert 
nicht  nur  die  Hrnährimg  der  Haut,  bewirkt  eine  grössere  Energie  der 
verscliiedenen  Functionen  derselben,  besonders,  wie  ich  durch  zahlreiche 
Arbeiten  gezeigt  habe,  der  Wärme  regulirenden.  Eine  solche  Haut 
setzt  fhenDisehen  Angrilten  einen  weit  mächtigeren  Widerstand  entgegen, 
indem  die  herzwarmen  Blutwellen,  die  sie  in  breitem  Strome  durchsetzen, 
das  Eindringen  der  Kälte  zu  den  sensiblen  nervösen  Endorganen  ver- 
hindern oder  verzögern  und  damit  eine  excessive  Reizung  derselben, 
weiche  die  Reflexe  ausl(^sen  könnte,  hintanbalten. 

Viel  schwieriger  ist  es.  nach  Allem,  was  nns  über  die  Genese  der 
Erkähung  bekannt,  besonders  aus  dem  < 3 runde,  dass  es  gerade  mini- 
m  a  1  e  I  h  e  r ni  i  s  e  h  e  Unbilden  sind»  die  zur  Erkrankung  führen  ,  den 
Phthisisehen  oder  von  Phthise  Bedrohten  vor  Erkältung  zu  bell  Uten; 
e^  gelingt  weit  leichten  ihn  gegen  Erkältung  widerstandsfähiger 
zu  machen. 

.  Unter  aller  Schwächen,  "^  sa^  Ikttweiier,  „des  ein  ige  rmassen  vor- 
geschrittenen Fhthisikers  ist  die  Unfähigkeit,  raseh  sieh  voUziebeude 
massige  oder  starke  Teraperaturdiilerenzen  auszugleichen,  die  hervor- 
ragendste, lind  diese  Schwäche  ist  nicht  nur  individuell  ungemein  ver- 
schieden, sie  ist  auch  bei  demselben  Individuum  temporär  sehr  wech- 
selnd. Diese  Schwäche  ist  die  Quelle  der  meislea  Verschlimmerungen 
und  die  häufigste  Störung  der  Genesung  manifestirt  sich  in  dem ,  was 
wir  Erkältung  nennen." 

Eine  der  mchtigsten  Autgaben  bei  der  Prophylaxe  sowohl  als  bei 
der  ausgesprochenen  Phthise  nmss  in  der  Verminderung  der  Ge- 
neigtheit  zu  Erkältungen  bestehen.  Dass  man  über  die  Wahl  der 
Mittel  zur  Erzielung  dieses  Ellectes  -  ob  Schonung,  ob  Abliärtung  — 
Uebung  -  sieh  noch  nicht  allseitig  geeinigt  hat,  ist  in  der  That  kaum 
verständlich. 

Es  mUsste  ja  demnach  eine  geradezu  caiisale  Therapie  sein, 
die  an  Kältereize  bisher  nicht  gewöhnte  Haut,  von  der  die 
Erkältung  ausgelöst  wird,  an  Kältereize  zn  gewöhnen  und 
damit  die  Erkältungsgefahr  zu  beseitigen. 
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L  keinen  luJIchtigeren  therm isc^hen  und  meohanisehen  Nervenreiz 
anweiiflet ,  als  der  beireffende  Drpinisnms  ohne  exeessive  Reuet  ton 
erträgt,  und 

2.  die  absolute  Grösse  der  Wänneentzielmn^  so  graduirt,  dass  die- 
selbe von  dem  geschwäehten  (Organismus  prompt  und  ohne  excessire 
Anstrenja^ng  wieder  ersetzt  wird.  Ks  kommen  hier  dieseUien  (rnind- 
sätze,  wie  sie  l^ür  die  thennigehe  liehandluii^  von  Anämischen  und 
Chlorotisehen  gelten,  in  Betracht. 

Halten  wir  uns  die  entwiekelten  Grundsätze  vor  Augen,  so  wird 
uns  auch  die  Wahl  und  Ausfiihrun^^  der  entsprecliendsten  Froceduren 
keine  Sehwieri^keiten  bereiten.  Eine  Nichtige  Abreibung  in  dem  mehr 
oder  weniger  ausgerungenen  oder  triefend  nassen  Tuelie  unmittelbar 
neben  dem  Bette ,  beim  Aufstehen  am  Morgen  wird ,  wenn  gut  aus- 
geführt, zweckmässig  sein.  Ist  das  zu  Hause  nicht  durchführbar,  eine 
feuchte  Ein paekung  bis  zu  vollständiger  und  gleich  massiger  Erwärmung  — 
also  in  der  Dauer  von  einer  halben  bis  drei  Viertelstimden  —  mit 
darauffolgender  Alireilmng  in  der  Dauer  von  zwei  bis  drei  Minuten  oder 
statt  der  Einpackung  ein  Dampf  kästen  bad  von  drei  bis  fünf  Minuten 
und  nach  diesem  eine  Abreibung,  wie  sie  eben  empfohlen  wurde,  oder 
ein  Regenbad  von  einer  Viertel-  bis  einer  haltjen  Minute  Dauer. 

Im  Allgemeinen  darf  aus  <ien  schon  früher  erwähnten  Gründen 
das  Wasser  zur  Nässung  des  Leintuches  für  die  Einpackung  sowohl 
wie  für  die  Abreibung  ganz  kalt  genommen  werden,  8,  1*».  12,  14*^  <V 
Es  ist  nicht  schonender  und  auch  nicht  angenehmer,  höhere  Temperatur- 
grade  zu  verwenden.  Nach  einer  Ai>reibung  in  einem  in  warmes  W' asser 
getauchten  Tuche  frieren  namentlich  Schwächliche  und  Anämi'iciu?  meist 
viel  länger  und  envärmen  sich  oft  auch  den  ganzen  Tag  nicht  mehr. 
Hier  sind  jedenfalls  die  ganz  trockenen  Abreibungen  Dctfnriitrs .  die 
ich  unter  bestimmten  Umständen  tibrigens  auch  schon  im  Jahre  1881 
empfohlen,  gewiss  zweckmässiger.  Für  die  Regenbäder  gilt  Aehnlielies. 
Es  ist  gestattet,  w^enn  der  Wasserdruck  ein  genügend  hoher  2 — 5  Atmo- 
sphären -  ,  für  letztere  Proeedur  etwas  wärmere  Wassertemperaturen 
zu  verwenden  (10,  18,  20*^0.),  gewiss  nur,  um  Wasserscheuen  eine 
moralische  Conce.ssion  zu  machen.  Es  rauss  hier  der  hr»here  mechanische 
Reiz  den  zn  geringen  thermischen  behufs  genügender  Keaction  ver- 
stärken. 

Das  Verhalten  nach  diesen  Froceduren  mache  ich  Ijei  der  pro- 
phylaktischen <:'ur  für  Gesehwächte  wohl  von  dem  Kräftezustand  und 
der  Reactionsfähigkeit  des  Individimms  abhängig.  Gelingt  eine  rasche 
Wiedererwärmung  durch  Bewegung  im  Freien ,  so  ist  eine  solche  vor- 
zuzielien.  Verbieten  Rtieksichten  auf  ein  sehr  erregbares  und  erschr)pf- 
bares  Herz  oder  auf  einen  allzu  gesunkenen  Kräftezustand  die  ener- 
gischere Bewegung^  dann^  aber  auch  nur  liann,  gestatte  ich  ein  Niederlegen 
nach  der  geschilderten  Proeedur.  Es  ist  sehr  nützlich  und  f^irdert  die 
Reaction,  wenn  der  in  s  Bett  znrtlckgek ehrte  und  warm  Ivedeekte  Kranke 
bei  offenen  Fenstern  zu  methodischen  Tiefathmungen  angehalten  wird. 
Hier  ist  auch  DcttueihTs  Methode,  die  so  bedeekten  Kranken  mit  ihrer 
Lagerstätte  in's  Freie  tragen  zu  lassen,  ganz  günstig. 

Unbestritten  und  mit  Recht  wird  bei  der  I'rophylaxe  und  Therapie 
der  Lungenphthise  dem  mogliehst  unbeschränkten  Luftgenusse  die  Haupt- 
rolle  zuerkannt.    Es    ist   dies  ja   die  Grundlage   und  Bedingung  jeder 
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klimatischen  Therapie.  l>as  haiiplsitehÜehste  Ikninnniss  gegen  einen 
solchen  hüdet  zxx  jeder  Jahreszeit  t'llr  den  von  der  Phthise  Hedrfihteii 
wie  für  den  Htisgesproehen  Ilifhisiseheii  <las  oft  freilieli  ganz  reale 
Oespenst  der  Erkältung. 

Luftgenuss  und  Krkältnngsgefahr  dürfen  nicht  collidircn,  soll  Pro- 
|jhyhi\e  und  l'lierapie  der  Phthise  einen  Erfolg  versjjrecheTi,  Diese 
( Villisionsgefahr  fast  mit  (jewissheit  zu  heseitigen ,  ist  meiner  IVlfcr- 
zengnng  nach  einer  der  ndiehtigsten  Effecte  einer  rationellen  und 
methodischen  W'asHercur. 

Aber  aiieli  hei  der  entwickelten  Lnngpnphthise.  bei  fort- 
schreitenden, mit  hektischem  Fiehcr  verhundenen  floriden  Phthise« 
sind  oft  ülierraschenile  Wirkungen  unter  liydriatiselier  Behandlung  zu 
heo!)aehten. 

Hier  mag  die  Wassercur.  wie  ich  riacligewicsen  habe,  die  Milfs- 
kriiftc  des  (»rganisnius  so  starken,  dass  die  Infeclion  im  Beginn  üher- 
wuiiden  wird,  wie  ich  das  für  das  Coupiren  mancher  anderen  Infee- 
tjonskrankheit .  wenn  niijglichst  frühzeitig  die  hydriatische  Behandlung 
hcgonnen  wurde,  nicht  ans  theoretischen  Erwägungen,  sondern  durch 
klinische  Beohachtung  wahrscheinlich  gemacht  zu  hahen  ghuihe. 

Seit  das  iu>r//srhc  Mittel  Eiasco  gemacht,  seit  das '1  uiiereulocidin 
die  1'uhereulösen  nicht  langsamer  stcrhrn  machte,  seit  Mdntfjiatno's 
Serum  sich  auch  nicht  mit  einem  Schlage  die  Welt  zu  erohcrn  ver- 
mochte und  auch  das  recrudeseirte  Crcosot  noch  nicht,  trtvtzdeni  es  viel 
verfüttert  wurde .  zum  AUheil  der  Phthisiker  sich  cni|it»rgeschwungen 
hat,  darf  man  doch  wieder  wagen  zu  fragen,  vvaruirt  \vir<I  denn  n(»eh 
immer  nicht  das  vim  Iteaclitcnswerthen  Seiten  empfohlene  nud  heute 
Hclhst  im  Sinuc  der  strengsten  Infcctionisteu  zu  rechtfertigende  kalte 
W'üBser  bei  der  Phthise  versucht? 

Nochnmls  will  ich  die  Frage  zu  lieantworten  versu(*hen,  was  darf 
man  im  Verein  mit  allen  hygieiiisehen  und  diätetischen  Behelfen  hei 
ilcr  Phthise  von  der  therapentisclien  Anw^endung  des  kaften  Wassers 
erwarten?  Meine  i^rfahrung  lehrt: 

1.  Scllist  bei  den  desperatesten  und  unrettbar  verlorenen  Fallen 
grosse  sulijective  Erleichterung  und  Erweckung  neuer  (lenesungshotfnung, 

2,  Bei  weniger  despv'raten  Fällen  fast  sichere  Beseitigung  des 
FiclHTs,  Zunahme  des  Körpergewichtes.  Beseitigung  der  Naehtscbweisse. 
ICrIeichtcnmg.  \'ermindr'rung  des  Hustens  und  meist  des  Auswurfes  und 
anderer  suhjectiver  Beschwerden,  allmählicbe  Besserung  des  LocäI- 
hcfundcs,  Verminderung,  enillich  Verschwinden  der  Bacillen. 

Abo  nicht  Idos  für  einen  bestimmten  Typus  der  Phthise,  ftirjede 
Form  scheint  nur  die  hytlriatische  Belian*lking  verwendbar  untl  bis 
heute  jciieTn  anderen  Vcrfabreu  (iberlegen. 

Sollen  wir  nun  Sj)ecialniethodcn  für  die  hydriatische  Behandlung 
der  Lungenjihthise  angehen? 

Ich  ging  immer  von  der  Voraussetzung  aus,  dass  es  imerlässlieh 
sei.  sicli  ndt  den  Wirkungen  dinercnter  Temperaturen  und  mechanischer 
Eingritfe  auf  4h»n  (Organismus  vertraut  zu  machen,  es  geling!  dann 
leicht,  in  der  versehiedenslen  Weise  den  vorliegenden  Anzeigen  gerecht 
zu  werden.  Mit  der  Methode  weniger  vertraute  Acrzte  ziehen  es  jedoch 
vor,  liestimnite  Receptc  für  die  Anwendung  des  Wassers  hei  fjestinimten 
Krankheiten  zu  erhalten.   Ich  fü^t}  mich  diesem  Verlangen,  da  dies  zur 
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Verbreitung  und  Vorallf^^eiiiemoruug  der  ^[ethoile  ^vesentHeli  beizutrajsren 
vcrmö(.*lite. 

Die  eiDfachste.  am  leichtesten  diirehzurtihreiiile  Hehaodlüngsweise 
der  verseliiedeifieij  klinisch  differenzirtKiren  Limgenproeeöse,  die  alle  unter 
gemein saiiie  (Tesiehtsjiunktc  ziisimimcnf allende  EniähriingsstüniBgen  be- 
wirken, ist  die  iMediode  /■>>/>•/  Ahny's. 

Ahtrtj  ist  ein  hen'ornigender  schwedischer  Arzt,  der  ohne  a!le 
Kenntniss  der  einschlägigen  Literatur  am  eigenen  KOrper  die  Wasser- 
anwendnng  hei  einer  depaseirenden ,  wahrscheinlich  phthisisehen  Er- 
krankung versuchte  und  sie  sodann  in  einer  22jiihrigen  Praxis  in  der 
Hehandlung  der  Lungenj)hthise  erprobte.  Ahery  meint  in  seiner  im 
Jahre  1890  erschienenen  Schrift,  die  Menschheit  mit  dieser  Fanacee 
als  Erster  beschenkt  zu  haben,  Ahf^ytj  gibt  keine  Erklärungsversuche 
seiner  ^lethode,  aber  was  er  sagt,  macht  den  Eindruck  einer  niier- 
sfliiilterlichen  tiefen  reiicrzeugung.  Für  den  mit  der  hydriatischen 
Methodik  wenig  vertrauten  Ar/t  haben  die  Angaben  Ahvr(jiy  den  grossen 
Vorzug  der  Einfachheit  ond  leichten  Durchführbarkeit  —  Aherg  unter- 
scheidet drei  Grade  tler  Wasscranwenduug: 

1.  Die  Waschimg  von  Nacken,  Eücken,  Gesicht  und  Brust.  An- 
fangs ganz  kurz  und  tlüehtig  mit  dem  ausgedrückten  Schwämme,  an- 
mittelbjir  nachher  verlässliches  Trockcnreilien  der  gewaschenen  Theile. 
Im  Beginne  nur  am  Morgen,  später  Früh  und  Abends  und  nnt  weniger 
ausgedrücktem  Sehwamme.  Reaction  im  Bette  oder  im  Freien. 

2.  Als  zweiten  Grad  verwendet  Ahcrg  Begiessungen  von  Kopf, 
Nacken.  Rücken.  Gesicht  und  Brust  aus  einer  Giesskanne.  Wiederholung 
der  Anwendung,  \'erhalten  danach  genau  wie  beim  ersten  (Jrade. 

?i.  Der  dritte  Grad  Al>rn/s-  ist  das  Vollbad.  Dauer  einen  Moment, 
Eintanchung  sanmit  dem  Kopfe.  Exactestes  AlMrocknen  wie  nach  den 
anderen  Frocedureo. 

Die  Eigentbündichkeit  der  J/«r//schen  Wass<^rcur,  die  jedem  in 
dem  Gegenstande  Erfahrenen  die  giiinzende  Beobachtungsgal»e  Ahert/'s 
verräth ,  ist  die  Wahl  der  Wassertemperaturen  zu  seinen  Proceduren. 
kSchon  im  Jahre  18^1  habe  ich  es  betont  und  für  die  Phthise  speciell 
empfohlen,  mugliehst  kaltes  Wasser  zu  benützen,  da  die  Verwendung 
von  lauem  Wasser  nicht  angenehmer  und  weit  weniger  wirksam  ist. 
In  richtiger  Erkcnntniss  emptiehlt  nun  Ahmj  zu  den  Waschungen  und 
Begiessungen  \\^  Wasser,  zu  den  Vollbädeni  7''  bis  höchstens  12 \ 

In  der  Theorie  mag  ein  solches  Verfahren  als  eine  wahre  Rosscur 
erscheinen,  in  der  Praxis  aber  verhält  es  sich  ganz  anders.  Lassen  wir 
einen  licktiker  am  Morgen .  erschnpft  und  ermüdet  von  der  durch- 
lieberten  und  durchschwitzten  Nacht,  einmal  mit  einem  Wasser  von  0* 
und  das  andercnial  mit  eineru  von  nur  DJ*  waschen  oder  übergiessen, 
ohne  ihm  zu  sagen,  welche  Wasserteniperaturen  wir  verwendet  halicn, 
und  es  würde  mich  sehr  wundern ,  wenn  er  das  kältere  Wasser  nicht 
als  das  angenehmere  und  Jedenfalls  als  das  wohlthuendere  bezeielinen 
würde. 

Das  aber  kann  man  Ahrnfs  und  nieiner  Erfahrung  glauben,  diiss 
in  der  grossen  Mehrzahl  der  Fälle  Fieber  und  Nachtschwcisse  schon 
nach  wenigen  Tagen  geschwunden  sein  werden,  der  Appetit  meist  zu- 
nehuien ,  die  Ernährung  sich  bessern  und  das  Körpergewitdit  oft  in 
ungbnildich  kurzer  Zeit  ansteigen  wird. 

11* 


164 


W.  Winltrttltt  tt«d  A.  Sc 


liir  Scbwind«iR*ht  wt  damit  liehobea,  die  Tnlitnuilcjs««  natürlifh 
nicht  ^i*h»'ilt.  Für  iiii*i!>i*  hi^darf  e«  vi>l  Vj^'m  und  Ausdauer,  sowie  meiner 
UeberaeuifUJi^  ntich  iioeh  i'iiii^er  anderer  liv<Jriatiseiipr  liehelfe. 

Da»,  wa«  Abir(j  durch  «eine  niedrigen  Tenipi*raluren 
erreicht,  eine  prompte  Heaction,  das  erziele  ich  mit  relativ 
etwa»  buberen  Temperaturen,  durch  di«  Verhindung  mit 
kräftigen  roechani«chen  Reizen.  Wai*  für  J//^r«7  seine  o*  Theil- 
wa«ebot]g,  da«  er/iele  ieli  dureli  meine  7  M' Tlieilwaschung^ 
wobei  freilieh  Theil  fllrUieil  dei^  j^iinzen  Knrper»*  iihgewasehen 
nad  sogleich  krilfti^  ahf^^etrocknet  wird«  al§o  die  ^^me 
Kiir{)eroberflUche  dem  thermischen  um!  meehanisehen  Heize 
mMftgetif tzt  wird. 

i^iati  Ahi'rijH  i  ehergiessungen  wende  ieh  aU  zweiten 
Grad  Ahreihun;^en  im  7 — 8*  Laken  an.  Statt  des  dritten 
Grades  der  VollliUder  —  wende  ieh  mit  grusisem  Nutzen 
kalte  Regendoueheu  an,  mitunter  aaeh  Tauehljäder  von  12  bis 
14^  die  den  Vollbliderri  Abrrf/s  analog  t^ind. 

AIkc»  Ulli  es  zu  resnmircn:  Partielle  Eiswasserwaschanj^en,  partielle 
Ei»<waM)*erbegieh«nnfi^en  und  7  12*^  Vullliiider  sind  Äbvrtfs  Methode. 
Kalte  TbeilwaHehnn^^en  des  ganzen  Kürpers,  kalte  Abrei- 
Imni^en.  kalte  Kegenbader  sind  tlie  Techniken  meiner  Me- 
thode f;ei  Lunten  kranken.  Ihizw  konimen  noch  die  Abcrtj  un- 
bekannten, mir  und  lüeinen  SehOlern  als  eine  wesentliche 
rnterNtlll/nn^''  der  <'ur  erseheinetMlen  nunstumsehlli^f  um 
(law  erkrankte  Ür*,^an,  *lie  erregenden  iirnstum seh  läge  »Krenz- 
bindeii). 

Die  Wirkungen  dieser  nur  seheinbar  heroisehen .  in  der  That 
atHT  afjsturbaren  und  von  dem  ersebopftesK'n  Kranken  leicht  zu  er- 
tragend<^ri  inel  hald  mit  EnthiisiasmuH  gebrauchten  Tnr  besteht  in  der 
bald  igen  llcsKcrung  aller  Syniptonie  der  Kranklieit ,  selbst  in  den  tV»rt- 
geKcliriHt'n^'n  und  verlorenen  Fällen.  Ilie  Krklärurjg  dafür  liegt  in  der 
mHelitJgcn  Beeinflussung  aller  organischen  Functionen  durch  deu  thenni- 
Keben  untl  tneebanischt*ii  Heiz,  der,  wie  ich  und  meine  Schüler  längst 
zu  zeigen  beHtrcbt  sititl ,  nls  ein  natürlicher  Lehensreiz  autznfassen  ist. 
Alle  Wehr-  nnd  llilfskrilfte  des  OrguniHmus  werden  dun*b  denselben 
wachgenireu  ,  inu  sieb  der  Schädlichkeiten.  Infeetionen,  Intoxieationen, 
Autimito\ieali(men  zu  erwehren, 

IV.  Erkrankungen  der  Digestionsorgane. 

Anwendbar   ist  unsere   physikalisehe  Therapie   fast   ausnahmslos^ 

bei  alb'U  Krkrankungfn  des  Digcstionsn|>parates  und  seiner  Adnexa : 
Magen,  Darm,  licbcr^  Milz  und  Ijanebfell.  Fnd  wenn  auch  die  ibeore- 
tisehe  UegrIJndung  der  praktischen  Frfahrung  mit  dieser  noch  nicht 
tlhernll  auf  tliescni  weit  verzweigten  ilebiete  gleichen  Schritt  hält,  jk» 
Kind  denn  d(>ch  scbor»  vielvers[u"ceheutle  Auslilicke  entffnet.  die  unser 
erlblgreirht'H  Thiin  buhl  zu  etneiu  rati<tnell  verständlieben  machen  dürften, 
W'iniii  wir  zuerst  von  den  Magenkrankheiten  /,nr  fy/y^^  sprechen 
wi>IIen,  Ko  lehrt  zunä<'hHt  meine  eigene,  auf  mehr  als  drei  Decennien  sieh 
erstreckende  Krlalirurtg,  dass  icli  bei  fast  tiU^/y  dieser  imn  Theil  mit 
mdir  schweren  Krkrankungen  zur  Aufnahme  gekomineneu  Faticnten 
Ilesiserungeu  oder  wirkliehe  Heilungen  erzielt  habe. 
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(\insaK  dio  tTkaimte  aimtoiiiisrhe  StürUDg  beriicksichti^'pud,  und 
syniptoiwatist^h  wird  die  Wirkiuig  der  1  IvdrotlitTapie  bei  Magenkrank- 
heiten zu  erklären  t>ein.  Handelt  es  sich  um  ausgesprochene  nervöse 
Majrenafteetiotien  —  die  grosse  Keihe  der  nervüsen  Dyspepsien  ist  hier 
ein/jdieziehen  — .  so  werden  wir  dnreh  neeintlnsstmg  der  allf^emeinen 
oder  Irrealen  Iiinervationssttimng  oft  ;^^ünstig  auf  das  priDiäre  Leiden 
zuriiekwirken,  i^t  eine  Cireuhitionssturung  in  der  Magenseldeinihaut  die 
Veranlassuno:  der  dyspeptisclien  Beseliwerden ,  so  wird  es  uns  oft  ge- 
lingen .  die  Ursache  zu  heseitifiren  und  gloiehzeitig  die  anatomische 
Verlinderung  zum  Ausgjleiche  zu  bringen.  Die  secundllren  8t(*niiigen 
der  inuseiilären  Insuffieicn/  oder  die  gesteigerte  Motilität,  Veriiiiderangen 
in  der  Sensibilität,  als«)  die  ditterentesten  Symptome:  Atonie  mid  moto- 
riselie  l  ebererregbarkeit,  Schmerz,  Krampf,  Erbrechen  werden  wirksam 
beeintlusst.  Dass  alier  auedi  ilie  secretorise!ie  Mageidunction  in  das 
\\' ii'knngsgebiet  dieser  Therapie  iallt,  war  ich  und  waren  meine  SchiilcT 
oft  genug  in  der  gUieklichen  Lage  zu  zeigen.  Wir  wiesen  nac!i ,  dass 
die  bei  nervriser  Dyspepsie  nicht  seltene  Äjiepsie,  Sul)-  und  Anacidität 
normaler  Verdauung,  normaler  Magensaftsecretion  Platz  machen  könne, 
und  dass  solche  günstige  Yeriinderungcn  oft  unmitteibar  der  Etnleitang 
unserer  Cur  folgten. 

Grössere  Schwierigkeiten  würde  die  Beantwortung  der  Frage  be- 
reiten, welche  IVoceduren  es  ausschliesslich  seien,  denen  ein  so  gün- 
stiger Erfolg  zu  danken  sei.  Hier  muss  ich  auf  die  Technik  hinweisen 
und  auf  das  über  die  Wirkungsweise  unserer  physikalischen  Therapie 
Gesagte.  Alle  hydrothcraiieutischcn  Eingritle  sind  anwendbar,  die  einen 
genügenden  Reiz  auf  den  Tatienten  ausüben,  um  auf  Innervation,  Cir- 
culation.  Muskel-  und  Oewebstonus  derart  zu  wirken,  dass  sie  eine  ent- 
sprcehende  lieaction  hervorrufen.  Diese  Reaction .  sie  besteht  in  einer 
Kräftigung  der  Innervation,  aber  keiner  zu  mächtigen  Erregrung,  einer 
raschen  Wiedererwärmnng,  alicr  keiner  üliemormalen  Temperatursteige- 
rung, einer  Kräftigung  der  Herzaction  ohne  abnorme  Frequenzsteigerung, 
einer  Vermehrung  der  weissen  und  rothen  Blutzellcn  im  cireulirenden 
Blute,  einer  Vertiefung  und  \'t^rlangsamung  der  Respiration,  einer  Ver- 
melirung  der  Sanerstottanfnahme  und  der  Kohlensaureatvgabe ,  einer 
Steigerung  der  intraorganen  (Jxydationen  und  des  gesamraten  Stoft- 
weelisels.  Es  zeigt  sich  dies  vor  Allem  in  der  Erhöhung  der  Appetenzen, 
rascherer,  bet^serer  Verdauung,  vollkommener  Ausnützung  der  Nalirnng, 
mit  einem  Worte  einem  vollkommeneren  Stofilwechsel. 

Dass  der  bessere  Kenner  der  Technik  auch  hier  richtiger  zu  dosiren 
imd  antdi  entsprechendere  l*roeedureü  wühlen  wird,  ist  nicht  zu  ver- 
wundern. Allgemeine  und  locale  Froceduren.  kalte  imd  Wechsel wanue 
Temperaturen,  Sitzbader  nach  den  angegebenen  Regeln  in  Bezug  auf 
Temperatur  und  Dauer,  allgemeine  und  locale  Douchen  <kak  und 
weehselwarm)  erregende  Fmscbläge,  Stammumschliige  und  Leibbinden 
mit    und    ohne    den    hejssen    Scblaueh    in    der   Magengrube   müssen   in 


der    vorUeirenden    Anzeigen     zur 


Anwendung 


richtiger    Erkenntniss 
kommen. 

Wenn  ich  hier  noch  auf  ein  specielles  Magenleiden  mit  einigen 
Worten  eingehe,  so  geschieht  es  aus  dem  (inrnde,  um  zu  zeigen,  wie 
hier  für  die  Hy drothera|iie  schon  ganz  rationelle  I>eutiingen  tlir  ihre 
günstige  Wirksamkeit  gefunden  werden  können. 


\i\i\ 


W.  Wintcrnit2  und  A.  Strasscr: 


n\m    V<TMiinci«*run^    He»  Hüriio^lohitit», 

/   Mud   lUpvnu'uUUii    dfty    Mrit-'-'n-rift^'H 
Inrsti'llt. 


Ii^Ii  will  von  ^Irrti  I  Icuh  rotundnm,  dem  <*infao1i*ii  niiiclf»« 
Mii^cnifi'Hcli  wtlr,  H|»ri»«h»*iL 

KxpiTiirii'rjt  uihI  Klinik  haben  e«  zur  Kvidenz  erliolMn, 
(•lilnrotiM<4ji«     ]lhil)M*w('h;(11«MilM'it 
llrnil»M'l/ijii^r    iU'r  liliiinll 

dir  liiK|»oHiltrHi   Tdr    diin    ^i  •  -fliwdr    <lnrsti*llt.    Uiv    unter  nurm.iUvn 

V  rrliHltiHNHi'ii  itniiHT  nlkaliHidH*,  von  iilkaliw^hc^m  hlutr  reichlK'h  durHi- 
Htrirmto  Mtii^^iMiwand  Krliützt  sfll^M  die  verletzte  Schleinilraut  vor  iieni 
VerdiiMiwonii'ti  iliindi  d(ii  hvjM^rariden  Magensaft.  Merab^Hzuii^  der 
Klutjdkjdr'Hccnz,  verniiiidrrte  Str-iniuri;:?,  alno  vUi  iier\r»sKs  HilfsuiutDeot 
etwa  .\n;::i<iK])/iNnms  -  p'ln"tr<'n  ila/(i.  um  dir  IM^pu^ition  zu  wirk- 
lic'InT  Sefilldlichkf'it  juivvafdisrti /it  inaelicii.  Weilrrs  hat  iu  jUn^^ster  Zeit 
hr.  du  Mitinil  ifr  iforhrwonfJ^hvrar/A  den  AitoiraiT  Krankenhauses,  durch 
eine  wdinne  Arbeil  ew  walirnrlirirditdi  zu  niaehen  ;re\vu88t ,  da**«  die 
AlkalrH4'rnzvrrminrlerun«.'  den  lliiitch  dir  llv|ieraridität  des  Majjensafie« 
zu  Hlei^'ern  ^rTnlJ^;^^  Miin  ist  altp'iui'in  der  Anstellt,  dass.  die  SalzsHure 
den  Mn^^ruH  von  dem  ( 'hlornutrinm  des  I4ln(c^  starnnir.  Srhuh  fnud, 
dass  ridoralkalien  in  wilsjscrii^rr  Lr>sun^  durch  Kohlensäure  unter  iSil- 
dur»^'  kleiner  Meiip'U  von  SnlzKllure  zerh*^  werden. 

Uvr  eitirti'  Autor  filliri  nun  Ibl;^^end(!rn»as8(*n  fort,  was  wir  mit 
HeiiMMJ   Worten  lurr  wiedrr^^rlicn,   Milm-hrner  med.  VVorheuM-lir.  Nr.  TW, 

^Man  Htellt  nieh  nun  den  Vorgaiif^''  derart  vor.  das.>  durrh  soge- 
nannte MuHseneinwirkung  der  freien  CO.^^  die  ja  in  dem  die  Drtisen 
uiuHpUh-ndm  Hlut  reiehlieli  vorhanden  int,  aus  dem  rhlornatrium  eine 
klfin**  Mrij^n'  11(1  lV(i  ^rnia(*lit  wird.  Dii*  so  j^ebihietr  freie  Siinre  wird 
fast  niornrntan  aus  der  l^riisr  ansp'stossrn.  die  CH^  kann  wirdrnim 
einr  nein«  kleine  M*'n;r<'  IK'l  venlrän^en  und  so  setzt  sieh  der  \'organg 
der  VerdrilM^ung  der  IH'l  ans  dem  Krtehsalz  durch  die  ("n.,  immer 
weiter  fort/ 

AuM  »einen  llnter^uehnngen  zieht  er  lerner  folgende  Sehlilsse: 

„DaMH  nur  eh I o rot i sehe  Zusi linde  im  Gegensatz  zu  ilen 
tlbrigen  Anilmien  zur  Krwerhung  eines  Magengesehw  üres 
diH|H(niren,  und  zwar  einerseits  durch  eine  Herabsetzung  in 
di-r  Alkaleset'uz  des  Blutes  und  andererseits  dureh  die  Alj- 
Ni'heidung  eines  HU[H'raeiilen  Magensaftes;  es  sind  dieses  aber 
jene  iM'iden  Forderurjgrn ,  die  für  die  Kntstehung  eines  rims  veniri- 
euli  tlie(>n*tis(di  stdion  seit  laugrin  als  priidispnnireiide  Miunentr  « i^dtung 
hatten," 

Das  rigentlieh  aiislüsende  Morn^'nt  für  die  Kntsteliung  des  Magrn- 
gesehwüres  ist  uns  noidi  unbekannt;  natdi  meinen  Erfahrungen  inr^ehte 
ieh  der  Vernmthuag  Uanrn  geben  .  thuss  dabei  uerviVse  Kinfliisse  eine 
besonder!'  Kidle  spii'len.  wie  wir  ja  auch  einen  grossen  Theil  der  Ktille 
von  SufH'raeiditUt  des  Magen-altes  aul'  eine  erhöhte  Reizbarkeit  der 
seeretoriaehen  Nerven  des  Magens  zurilekführen  nillssen  (z.  IV  bei  ih'r 
nerviisen  iVyspepsie),  uinl  man  sieb  ja  in  neuerer  Zeit  daran  gewohnt 
!iat,  aueh  die  t'ldon^se  als  i'ine  scjgenannfe  MUnKuieurose  aufzufassen. 
Heim  Magengesehwtlr  handelt  es  sieh  ja  uieht  um  ein  eigentlielies  i\v- 
sebwllr  im  eliirmgiseheii  Sinne,  stuiderti  um  einen  triehtertV^rniigen 
Strhstati/verlust,  eine  Nekrose,  die  spontan  keine  Tendenz  zur  lleihing 
zeigt,   hadureh  hat  das  Magengesehwlir   ausserordentliehe   Aehiiliehkeit 
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Ttiit  <len  unter  dem  Namen  Ma!  pertbraiit  du  picd  Uek.nnnten  Nekrosen 
tler  Haut,  tlie  cli>selbe  tnrlih'rtV»rmi;^^e  (ipstalt^  dieselbe  schlechte  Heil- 
barkeit haben,  und  die  zweitelbs  auf  einen  Nerveneintiiiss  zurtiekzn- 
ftthrcn  sind.  «Solch  intensive  Xerveiieintiiisse  sind  natiirlirh  beim  Zustande- 
kommen des  ricus  venlrieuli  riieht  iiTithitc,  sonst  mtisste  es  ja  nach 
Aiuilope  der  Hautfresehwiire  nenrottseber  N:Hur  sehr  selten  sein;  es 
genii«::t  unu  Zu.standekonimen  desselben  ein  Ang-iospasrnns,  der  eine 
hestimiiite  Partie  der  Sehleimhant  blutleer  maetit  und  damit  den  dis- 
ponirenden  Momenten  fielegenheit  ^ibt ,  in  Aetion  /n  treten.  Angio- 
neurotisrhe  h^scheinunjüren  sind  aber  bei  dilorotisehen  auch  auf  der 
Haut  eine  hluititre  Beoimehtmifir,  treten  sie  an  den  Sehleindiäulen  anf, 
so  liihren  sie  ^i^ewöhnlieh  zu  Substanzverhisten  ( l  rtiearia ,  Krytlienm 
niultitVirme  nnd  nodosum.  IVuiidiigns,  Herpes»,  die  nntilrlieh  nur  ober- 
ttächÜeli  l>leiben,  da  keine  weiteren  sebiidi^enden  Momente  hinzukommen; 
es  ist  kaum  notlnvendif^,  sebuerere  nervijse  StörQn«:en ,  wie  sie  die 
Trophonenrosen  darstellen .  zur  Erklärung  heranzuziehen ,  wenn  auch 
diese  natürlich  eine  Trsaehe  der  Magent^esebwüre  in  seltensten  Fällen 
darstellen  müp^n. 

Hat  aber  diese  Entstehung  des  Llens  rotundum  I^erechtig"ung, 
dann  mnss  auch  die  Hydrotherapie  als  eine  eaasale,  die  anatomische 
lind  eheniische  (Jrnndla.£re  ausgleichende,  die  Symptome  gün- 
stig beeinflussende  15ebaDdlungsmethnde  angesehen  werden,  wofür 
auch  die  klinische  Ertahning  spricht. 

Die  lnnervationsst(>rung  beseitigen,  dem  vermiitheten  Angiospas- 
mus  entgegenwirken,  eine  gute  Ihirehblntung  der  Miigenschleimhaöt 
anstreben,  die  Alkaleseenz  des  Blutes  erhöhen,  danni  auch  die  Hyper- 
acidität  verniiodeni,  dfirften  die  nach  unseren  früheren  Ausführungen 
ertilllbaren  Anzeigen  für  die  Hydrotherapie  darstellen. 

Auch  hier  werden  allgemeine  und  locale  Procediiren  der  ver- 
schiedensten Art  Anwendung  linden  können  :  Abreibungen  oder  Hegen- 
bäder, I>eibbinden  mit  und  oline  heissen  Magensehlaueh ,  kalte  Sitz- 
bäder etc.  mit  Ik^riieksichtigung  von  Individualität  und  ReaetioiisAveise. 

Da8s  man  wie  bei  jeder  anderen  Fk^handfung  auch  hier  dtirch 
diätetische  und  hygienische  Massregeln  die  eigentliche  Tur  in  jeder 
Weise  zu  fi'irdern  bestrebt  sein  wird ,  liedarf  keiner  besonderen  Er- 
wähnung. 

Nicht  minder  wirksam  wie  bei  den  meisten  Erkrankungen  des 
Magens  wird  sich  eine  methodische  Wassercur  bei  den  verschiedensten 
Affeetionen  des  Darme  an  als  erweisen 

Auch  hier  fallen  in  das  Wirkmsgsgebjet  unserer  (*ur  von  Inner- 
vation, rirculation.  Entzündungen,  Infarcten.  toxischen  Processen  etc.  afi- 
hängige  Stlirungen.  Abweiehungen  der  Sensibilität,  der  Motilität,  des 
organischen  Chemismus,  der  Diffusion,  Störungen  der  Zellfunction  im 
l)ann  imd  seinen  Bedeckungen  wenlen  erfahrungsgemäss  oft  günstig 
abgeändert. 

Den  am  meisten  in  die  Augen  springenden  Beweis  für  die  Wirk- 
samkeit unserer  (*nr  auf  sensible,  motorisehe  und  sonstige  funetioneüe 
Ernährungsstiirungen  im  Danntracte  liefert  das  mit  fast  physikalischer 
iSieljerheit  zu  erzielende  günstige  Kesidtat  bei  allen  Diarrhoeformen. 
Diarrhoe,  welcher  Provenienz  innner.  wird  oft  nach  einer  einzigen 
Procedur  dauernd  beseitigt  oder  aufstunden  und  Tage  gestillt,  leb  kenne 
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V.  Krankheiten  des  Blutes:  Anämie,  Chlorose,  Leukämie, 

Scorbut  etc. 

Diese  Krknmkung'en  kimiieii  durch  \'eninderiuiicen  des  Blutes  iiaeh 
Qualität,  Quantität,  uaeli  iiiorplioloj^scher  und  eheiuischer  Bescliiiffeiilieit 
dieses  wiehtifi^sten  ICleuientes  aller  nr^anisehen  Lehensvori^än^e.  dureli 
Str*rui)^en  in  der  Kegeueratiou  und  Stabilität  der  einzelnen  Eleutente 
bedingt  sein. 

Niebt  über  die  Fatbogenese  all  der  liieher  gebörii^en  Vorgilnge 
kann  an  diesem  i>rte  gespnicben  werden ;  es  hiesse  das  die  ^esamnUe 
I*atli<iln;;ie  anfroHen ,  denn  mit  allen  Capiteln  derselben  bat  die  Blut- 
birreitnng  und  Blulbesebatfenbeit  Beziehungen  und  Berührungspunkte;  nur 
über  die  Mr>gliebkeit,  auf  manehe  der  vom  Blnte  abhängigen  »Störungen 
EinriuKS  zu  gewinnen,  soll  hier  gesproeben  werden. 

Beflissen  wir  uns  zunächst  mit  dem  grossen  Capitel 

der  Anämie, 

80  müssen  wir  zun  Heb  st  festbalten ,  dass  >vir  mit  Anämie  nicht  Idos 
eine  Venninderung  der  Blutnienge  im  ganzen  Organ isnius  bezeiebnen. 
Boudern  dass  hier  aueh  die  Hlutqualität,  die  Illntzusammensetzung.  die  Blut- 
vertheilung  in  Betrueht  zu  ziehen  ist.  Es  ist  eine  sehr  seliwierige  Auf- 
gabe —  häufig  überhaupt  niebt  zu  liisen  —  zu  beurtheilen,  ob  der 
Menseb  zu  wenig  Blut  habe,  was  ja  mit  dem  Wortsinne  des  Namens 
„Anämie"*  ausgedrüekt  ist.  Anämie,  Verminderung  der  Blntmenge,  ist 
schon  aus  dem  Grunde  sclii>er  festzustellen,  weil  ja  unser  Blotgefäss- 
systeni  eine  viel  grüssere  Capaeität  bat.  als  es  Blut  enthält,  und  bei  dem 
gesundesten  Mensehen  ja  nicht  alle  Gefässe  seines  Organismus  bis  zn 
dem  Fassungsraume  derselben  mit  dem  boehwichtigen  Blirlgewebe  an- 
gefüllt sind.  Wir  wissen,  dass  das  Blutgefässsysteni  des  Idutreicbsten 
Menseben  noch  mehr  als  ein  Drittel  der  vorhandenen  Hluti|nantität  zu 
fassen  vcrniöebte.  Die  Spannung  und  der  Tonus  der  Gefässe  ist  nor~ 
maliter  ein  solcher,  dass  bei  Xachlass  dieser  Faetoren  noch  eine  gros&e 
Blutmenge  in  den  Gefassen  Kaum  Jinden  wHrde.  Es  müssen  also  die 
Anämien  schon  a  jiriori  in  "J  grosse  Gruppen  eingctbeilt  werden,  in 
solche,  \m  denen  die  Blntmenge  wirklieb  eine  Abnahme  erfabrcu  bat, 
und  in  solche,  bei  denen  nur  die  BhUvertbeüung  eine  wesenthche  Ver- 
änderung darbietet,  also  in  wirkliehe  Anämien,  die  hauptsäehlicb 
entweder  nach  grossen  Blutverlusten  oder  bei  sonstigen  profusen  Säfte- 
verlusten sieh  rapid  ausbilden  und  in  solche,  bei  denen  nur  die 
eine  oder  die  andere  einen  grossen  Capacit  ätsraum  dar- 
bietende Getassprovinz  mächtig  gefüllt  erscheint,  und  da- 
durch den  anderen  Gefässprovinzen  das  Blut  gewisscrmassen 
entzogen  wird,  und  endlich  in  solche,  bei  denen  die  Blut- 
i|ualität  Abweichungen  zeigt.  Es  liegt  also  die  M<iglichkeii  vor, 
flass  sieh  der  Mensch  unter  bestimmten  l^dingungen  in  seine  eigenen 
Cxcfässe  verbluten  könne,  IHCwSe  interessante  und  noch  wenig  stndirtc 
Gruppe  der  Anämien  wollen  wir  zunächst  behandeln, 

Auaemia  spuria. 

Es  kommt  vor,  dass  nach  Traumen,  nach  Afteetionen  des  Nerven- 
systems —  nach   der  Mahlzeit  ist  es  ein  physiologischer  Zustand    -  das 
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Iraaten  wird  es  nieht  schwer  tallen.  unter  Henicksiehti^nin^  der  iiidivi- 
dnellen  Maditieiitinnen  die  entspreelieiideii  Metlioden  zu  wählen  und 
rit'hti*r  zu  fiosireii  und  zu  applieireu.  du  sie  hier  zumeist  luit  dem  toiii- 
sireiideii  Verfiihren   zusaniiueii fallen. 

Giuiz  anders  liei  den  specitischen  Anilin ienl  Da  ist  wohl  alä  typische 
und  wichtigste  Form 

die  Chlorose 

ins  Auge  zu  fassen.  L)h*  directen  rrsaehen  der  Chlorosen  sind 
noch  immer  ein  sehr  strittifres  CapiteL  Genitale,  nervöse,  digestive, 
vaseulare  und  haniatiselie  Theorien  für  die  Entstehung  dieser  Kr- 
kraukung  sind  noch  inuner  an  der  Tagesordnung ,  und  walirseheiolieh 
haben  alle  diese  Theorien  eine  liereehtignng  und  deiunneh  auch  all 
die  versehieiieneo,  von  diesem  ätiologisehen  Grundgedanken  nusgehcn- 
den  therapeutischen  Versuche.  Da  es  aber  doch  eine  grosse  Anzahl 
von  diesen  Kekrankungsformen  gibt,  die  nach  der  einen  oder  anderen 
Theorie  keine  IhHlmig  tindt^n.  so  müssen  wir  uns  tlie  Frage  stellen, 
was  kann  die  therinisehe  und  mechanische  Cur  zur  Heilung  vier  Fhlonisen 
beitragen?  Und  da  können  wir  nach  langjährigen  Ivrfahrungen  es 
wohl  eonstatiren,  dass  zahlreiche  Fälle  von  Chlorose  unter  den  tlicr- 
[nischen  und  mechanischen  Eingritl'en  Heilung  Hnden.  Auch  hier  inossen 
wir  in  erster  Reihe  die  Wirkungen  dieser  Agentien  in  ihrem  Finthisse 
auf  das  Zellenlehen,  in  ihrem  EinHusse  auf  die  hUitliereitenden  t.h'gane, 
in  ihrem  tonisirendeu  Eintlusse  auf  den  Stoft'wechspl  und  den  Ausgleich 
der  mannigfachsten  »Stoft'wechselerkrankungeu  in  Betracht  ziehen.  Der 
eiDtache  Augenschein  lehrt,  dass  blasse  ananuVche  Individuen  uninitteUiar 
nach  einer  Kinwirkmig  niedriger  Temperaturen  ein  viel  frischeres  Aus- 
sehen, eine  liessere  Färlnnig  üirer  ganzen  Haut  darhieten,  dass  sie  >ich 
hei  entspreclienden  IVoceduren  in  ihrer  Innervation  gcbolien  fühlen,  ilass 
die  Pulse  kräftiger  klopfen,  dass  die  Muskelkraft  eine  erhöhte  ist,  dass 
der  ganze  Stoffwechsel  ein  regerer  wird,  dass  die  Appetenzen  zunehmen, 
dass  die  Ernährung  sich  bessert.  Ein  soieher,  oft  freilieb  nur  moinrntaner 
Effect  kann  durch  methodische  Wiederholung  7Ai  einer  dauernden  Wir- 
kung werden. 

Ind  wenn  man  heobachtet,  dass  dabei  z.  H.  die  ausgefallene  .Men- 
strualfunction  sich  wiederherstellt,  dass  dabei  nach  jeder  einzelnen  Tro- 
cedur  der  Hämoglobingehalt  wenigstens  auf  ein  paar  Stunden  eine  Zu- 
nahme zeigt .  damit  wahrselieinlich  alle  Emährungsvorgänge  für  die 
Dauer  der  h'caetionszcit  d<T  Norm  viel  näficr  stehen  werden,  so  ist  es 
glaublich,  dass  bei  methodischer  Wiederholung  dieses  momentanen 
Etleetes  derselbe  leicht  zu  einem  dauernden  werden  wird. 

Die  methodischen  Vorsichtsmassregeln  für  die  Erzielnng  einer 
solchen  Wirkung  bestehen  darin,  dass  der  thermische  und  mechanische 
Reiz  wirklich  nur  Erregungsvorgange  hervorrufe.  das>  keine  wirkliche 
Tempcratnrherabsct'zung  herheigeftflirt  wcnle,  und  dass  der  imter  inten- 
sivem thermischen  Heize  gesteigerte  Zerfall  iler  rothcn  rJiUkör|jerchen 
woinöglieh  auf  ein  Minimum  reducirt  werde.  Dieses  Resultat  ist  zu  er- 
zielen dadurch,  dass  man  die  Ap|ilicatiouen  nur  auf  einen  schon  im  vor- 
hinein warmen  oder  erwärmten  Knrjjer  arisfuhre.  4lass  die  A(n»licationeii 
nur  eine  momentane  Dauer  haben,  imd  dass  nach  densellien  eine  voll- 
ständige Renetion  stattfinde.    Dann,  aber  aueli  nur  dann,  wird  es  uns 
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liesehaffeDheit    wesentlich   gel)essert.    das    Aussehen    frischer,    die    Milz 
kleiner  gewnrden, 

I>ie  Contraindieation ,  die  mir  oft  vorf^ebalteii  wurde,  dass  iu- 
foljs:e  der  o^eriD^en  Menge  des  nämoglobins  im  kreisender  Hlote  auch 
die  WUnnebildung'  eine  g:eringe  sei,  um  WUnueentziehnngen  7m  gestatte«, 
iDUss  ieh  zurückweisen  —  es  gilt  dies  aneh  ftir  (Idorosen  —  da  es  gar 
keine  Methode  gibt,  die  so  mächtig  die  Wiirnieproduetion  zu  steigern 
vermöchte  wie  die  h yd ri atisehe. 

Die  anzuwendenden  Methoden  mtissen  dies  iiunier  vor  Augen  be- 
halten. Geringe  Wärnieentziehung,  grosser  tliermiseher,  eventuell  mecha- 
nischer Keiz,  Erzielung  prompter  nnd  vollkommener  Reaetion.  Also 
flüchtige  Erwänuung  im  Dampf  kästen  oder  elektrischen  Licht-  oder 
Sonnen-  oder  Sandbad  mit  darauffolgender  Hficlitiger  energischer  l'ehcr- 
giessung,  Donehe  oder  Eintauebung  mit  Nachdiuisten  oder  klüftigem 
Trockenreiben. 
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dürfte  zumeist  als  Intoxication  und  Autointoxieation  zu  betrachten  sein. 
Ich  habe  hier  schon  manchen  aufmonternden  Erfolg  erzielt. 

VI.  Hyperämie  und  Entzündung. 

Auch  die  Hyperämie  kann  geradeso  wie  die  eben  abgehandelte 
Anämie  eine  allgemeine  und  eine  locale  sein.  Auch  hier,  müssen 
wir  sagen,  ist  die  Eutscheiduog,  ob  ein  Mensch  im  Allgemeinen  zu  viel 
Blut  habe,  eine  kaum  zu  tlillende.  (Trosse  kräftige,  stark  gespannte 
Pulse,  eine  kriiftige  Herzaetion,  Hyperiimie  in  allen  der  I  ntersucliuug 
zugänglichen  ( »rganen  smd  immer  noch  kein  sicheres  Kennzeichen  einer 
tür  den  ganzen  Körper  zu  grossen  Blutnienge.  Beruhigung  der  gesammten 
Blutbewegung,  Verlangsam ung  und  Schwächung  der  Herzaetion .  Be- 
wirkung  einer  gleiehmässigen  Klutvertheüung.  Herabsetzung  der  ge- 
santmteu  Oefassspannung  oder  Toiuisverlust  einer  grossen  ( tetassprovinz, 
Steigerang  des  noruuden  Zerfalles  der  rotlien  Uhitkürperehen,  Steigening 
der  tlüssigen  und  k(>r|>erliehen  Ausscheidungen  ans  dem  (leftlsssy steine, 
Ableitung  des  Blutes  von  lebenswichtigen  Organen,  entsprechende  Ke- 
gelung  der  diätetisefien  Verliiiltnisse  sind  die  Mittel,  die  man  einem  als 
Milchen  erkannten  Znstande  entgegenzusetzen  vermag.  Kühle  Bäder, 
Seh  Weisserregungen  mit  mögliehst  geringer  Erregung  des  Herzens,  Ab- 
leitungen auf  den  Darm,  auf  <lie  Haut,  Verniindenmg  des  Blutziitlusses 
zu  Icbenswiclitigen,  eventuell  durch  Congestionen  bedrohten  (Jrganen, 
methodische  Kegelnng  und  Bethätigung  der  Muskektction  u.  a.  dürfen 
die  entsprechenden  Hill^mittel  dabei  sein,  Von  den  Sebweissproceduren, 
die  mit  der  geringsten  Steigerung  der  rircuhitionsvorgäuge,  mit  der  ge- 
ringsten P>regung  des  Nervensystems  verbunden  sind ,  die  rasch  zu 
Schweissausbruch  führen,  dürften  solche  namentlich  in  ganzen  oder  par- 
tiellen Dampfkästen  oder  in  elektrischen  Beliehtmigshädern,  eventuell 
mit  gleichzeitiger  Application  von  Ktihlschläuchen  auf  das  Herz,  zu  linden 
sein.  In  ähnlicher  Weise  wirken  auch  feuchte  Einpackungen  mit  den 
darautTolgenden  temperirten,  mit  nicht  zu  mächtigen  mechanischen  Ein- 
gritfen  verbundenen  I'roceduren.  Weiters  wären  zu  beachten  die  ver- 
schiedenen Fonuen  der  sogenannten  erregenden  imd  ableitenden  Methoden 
(Ableitung  auf  den  Darmeanai  durch  die  verschiedenen  Arten  von  kühlen 
und  kalten  Irrigationen,  Ableitung  auf  den  Unterleih  durch  stundenlange 
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liehe  Keizun^^en  uml  wirkliche  Eiitzündungeii  ich  auf  diesriu  W'egf* 
iiir  rimpirim^,  Ik»ssemnp:  und  Heilung:  konimcn  sah,  würde  mich,  da 
i's  sieh  hior  nur  um  allgemeine  therapeutische  Grundzüj^e  handelt ,  zu 
weit   nihreiK 

Die  allf^enieiueii  liidieatiouen  bei  wirklieh  drohender  oder  bereits 
entwickelter  Kiitziinduuf,^  liefert  uns  die  Erkeuntniss  ile^  pathologischen 
\'organges,  der  in  erster  Heihe  in  einer  Alteration  der  ticfässwände  /.u 
suehen  ist.  Wir  haben  selion  bei  tien  allgemeinen  llrundsHtzen  f(ir  die 
Heeinthissung  der  dirterenten  Ernährungsstörungen  darauf  hingewiesen, 
dass  die  Alteration  der  flefHsswand  dureh  lebhafte  Weelisehvirkung  mit 
deni  Blute  zur  Norm  zurückgeführt  werden  kann.  l)en  mäehtigsten  Ein- 
tluss  auf  Wiederherstellung  normaler  Verhältnisse  an  der  bedrohten  oder 
alterirten  fiefässwand  hat  das  Blfitgewebe .  die  Weehselwirkiing  des 
Blutes  mit  derselben.  Die  Wiederherstellung  normaler  tlreulalionsver- 
hfiltnisse,  lU'seitigung  von  passiven  llyperämit^n  und  8tasen  wird  aber 
am  leichtesten  erzielt  durch  die  Hervorrufung  normaler  Strömungsver- 
hällnisse  dureh  die  llervorrufung  eines  lebhaften  Stromweehsels.  Ein 
solcher  wird  nicht  blos  die  ErnaKnmgsstörung  an  der  tiefüsswand  vh teder 
zum  \'erschwinden  bringen,  sondern  auch  die  durch  die  loeale  Ernäh- 
rungsstörung au  der  Stelle  der  Entzündung  her\  orgerufenen  ehemisehen 
Veränderungen ,  toxischen  Veräuderungcn  oder  vielleicht  an  der  be- 
treffenden Stelle  angehäuften  Noxen.  Mikroorganismen  und  deren  Stoff- 
wechselprnduete  nciitralisiren,  fortführen,  zur  Ausscheidung  bringen  und 
das  gestörte  Zellenlehen  an  der  Stelle  der  Erknmknng  ausgleichen. 
Dass  mit  dem  Stromweehsel  auch  die  vermehrte  Zuluhr  \on  rhagocyten, 
von  Alexinen  und.  wie  wir  annehmen,  auch  von  baeterieiden  in  dem 
Blute  enthaltenen  Stoffen  zur  Ansgleiehnng  der  loealen  Ernährungs- 
stürurg  beizutragen  verm<>gen ,  ist  nicht  mehr  ganz  von  der  Hand  zu 
weisen.  Also  in  der  1 1 erheif ülirung  eines  m l\ c h t i g e n  St r o m Wechsels 
einer  lebhaften  Cireulation.  nicht  nur  der  vermehrten  Zufuhr, 
sondern  auch  iler  gesteigerten  Abfuhr  von  zelligen  und  Üüssigen  Ele- 
menien  des  Hluies  müssen  wir  die  mächtige  Wirkung  der  therniisch 
und  mechanisch  bewirkten  Fluxion  und  Refluxion  hetraehten. 

Dass  wir  aber  einen  solchen  Eintluss  auf  die  L'ircuJatiansvorgänge 
nicht  nur  in  der  Haut,  sondern  dureh  die  KeÜexe  und  Hevnlsionen  auch 
in  parenchymatösen  tJrganen  hervorzurufen  vermögen ,  dies  zu  zeigen 
war  ja  das  Bestrehen  zahkeicher  Arljeiten,  die  z.  Th.  von  mir  und  von 
meinen  Schülern  ausgegangen  sind. 

Hier  sind  es  nicht  nur  die  Vorgänge  der  Rückstauungseonge- 
stion.  die  ableitenden  W^irkungen,  die  wir  anstreben,  sondern  aiieh 
die  directe  aetive  Fluxion  und  Kefluxion.  Dass  wir  dabei  den  All- 
gem einzustand  nicht  auB  den  Augen  lassen  dürfen,  dass  wir  Itenniht 
sein  werden,  den  Fiebcrprocess  zu  ermässigeu,  die  loeale  unil  all- 
gemeine Oxydation  zu  erhöhen,  die  Ausscheidungen  zu  fördern, 
das  loeale  Zellenleben  zu  heben,  dieser  AVisicht  wird  die  einzu- 
leitende Methode  und  die  genaue  Erkenntuiss  und  Speeialisirung  der 
vorliegenden  Emahrungsstöning  zugrunde  liegen  müssen.  Beis]uele 
dafür  bieten  sieh  uns  unzählige  dar.  Handelt  es  sich  eventuell  um  eine 
periphere  Zellgewebsentzfindung,  so  werden  wir  den  entzün- 
deten Theil  continuirlieh  kühl  zu  halten  bemüht  sein,  um  den 
Tonus   der  (^efässe   und  (jewehe   in    den  betreffenden  (irganen   zu  er- 
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haltt'iL  wir  w<'rden  das  ziifilhrdidL^  Oefiiss-  und  Nervrii|rohiet 
unter  intensiver  Kültwinwirkiin|j:  liiilten,  werden  ein  iiitenj^ives  Fieber 
bekämpfen  und  dann  endlieli  auch  auf  entfernte  ür^j^rnir  eine 
Ableitun*:^  zu  bewirken  verHiidien  zum  Heluife  der  beliinderten  Hkvt- 
zufuhr  xuin  entzündeten  Theüe,  zur  Beseitigung  der  ja  za  den  Cardnial- 
syniptomen  der  Knt/.tlndunjr  ^^ehiirenden  S<»tmierzliaftigkeit.  Anfanf^^s 
kiilile  l  Misdila^^e  anf  den  erkrankten  Theil ,  die  man,  wenn  der  erste 
GefHsssturni  vorübergegangen,  altiu;lliii(di  in  erregende  überführen  wird. 
Inr  lieginn  der  Vnr  e o n se < j  u  e  n  t r  l '  ni s c h  1  äg e  v on  1 U—  1 2", 
die  beständig  in  der  gleiehen  Teuiprratur  erlialten  werden,  an  der  .Stelle 
der  Erkrankung,  sehr  kalte  Applieationen ,  Ininehlagc  mit  von 
gleieh  temjierirleui  Wasser  dureliüosseiien  Sehliinehen  kalt  zu  erbaltt^nd 
HingB  der  zufübrenden  <^efitsj^-  und  Nervenbahnen;  aligeujeine, 
ein  etwa  vorbaiHlencs  Fieiier  bekünipfende  rroeednren  mit  Verhütung 
meehaniseher  Heizung  der  erkrankten  Partien  selbst:  feuchte  Kinpaekun- 
gen  mit  darauffolgenden  Halbltfidern  in  mittleren  Tempenituren  (20  17**) 
werden  am  besten  fliese  Airzeige  erfüllen  kfinnen,  Entzündungen 
pareneh yma  tiii^er  (h*gane,  d(\H  l'eritoneuriis,  Congestirmeo  und  Ent- 
zündungen der  Leber,  Entzündungen  der  senisen  Siieke  des  1'liorax  oder 
der  Resiürationsrirgane  werden  naeli  den  gb^ielien  Prineipien  beeinlhisst 
werden  können.  Der  Hehandlung  ttes  Fieber]iroeesses,  weleiier 
Ursache  und  Veranla>isung  inmier  derselbe  seine  Entstellung  verdankt, 
wollen  wir  ein  besonderes  Tapitel  widmen. 

VIL  Das  Fieber. 

Her  Symptomeiieomjilex  ^Fieber"*  —  seine  ätiologische  Begrün- 
dung mag  eine  ntjch  so  mannigfaehe  sein  —  ist  »eheinbar  inmier  ein 
einheitlieher.  Steigerung  der  Pulsfrequenz.  Steigerung  der  Temjjeratur, 
Inaervationsveriinderungen,  Uesehleunigmig  deB  Stofiweelisels,  Verände- 
rungen in  den  Rü^.'kbildnngsprodueten  des  StotVweelisels,  \'erandernngen 
in  den  Ausseheidungcn,  ZurJiekbaltung  einer  ganzen  Üeihe  von  nieht 
bis  zur  letzten  Stufe  nx^'dirten  intermediären  IVoducten,  die  gewfihnlieb 
eine  toxische  liesehalfenheit  darbieten ,  Verminderung  der  Alkaleseenz 
des  Plutes,  Sti»rungen  in  den  Digestionsorganen,  \'ermiiulerung  der  Aji- 
|)etenzen  und  der  Assimilation  dürften  wohl  die  wesentliehsten  Vor- 
gänge sein,  die  ein  jedes  wie  immer  iFegründetes  Fieber  begleiten. 

Wenn  wir  bedenken,  dass  sich  die  Ansebauung  immer  mehr  Uahn 
bricht^  dass  manches  Fieber  geradezu  als  ein  Heillieber  zu  bezeiebnen 
ist,  indem  es  die  übrigen  Hilfskräfte  des  Drganismus  in  dem  Bestrelieu, 
die  Noxe  zu  verniehten,  zu  unterstützen  sebeint,  so  wäre  eigentlich  l>ei 
dieser  Auffassung  nicht  ein  jedes  Fieber  zu  bekämpfen.  Wenn  wir  aber  be- 
denken, da^s  die  hydria  tisch  e  An  tipy  res  e  eine  nur  in  zweiter  Hei  he 
anlitbermische  Für  ist,  dass  dieselbe  vielmehr  selbst  alle 
uns  bekannten  und  unbekannten  HillV  und  Wehrkräfte  des 
Organismus  stärkt  und  waeliruft,  so  ist  es  kaum  zu  bezweifehi, 
dass  eine  entsprechende  Fiebereur  noch  immer  ihre  Berechtigung  hat. 
Freilieb  ist  es  die  erste  und  wichtigste  Auigabe  aueh  jeder  hydriati- 
schen  Antipyrese,  eine  genaue  klinische  Analyse  des  gesammten  Fieber- 
prw^esses  und  seiner  ätiologisehcn  Begründung  in's  Auge  zu  fassen, 
also  bei  der  Behandlung  eines  jeden  Fiebers  genau  und  exaet  zu  in- 
dividualisircn. 


InfecUonskrankheiten. 


177 


Die  fast  jedes  Fieber  begleitende  Störung  des  centralen  und  [teri- 
pherischen  Nervensystems,  die  vasomotorisehen  Störungen,  die  ja  maneh- 
mal  ^'^eradezu  das  Fieber  bewirken  (Wärmestaimng),  die  Erscheinungen 
von  »Seiten  der  Cireuhititm,  hohe  Fre<|iienx  der  Herzaction,  Missverhält- 
oiss  xwischeo  Temperatur  und  Fuls,  Zuriiekhaltung  versehiedener  physio- 
logischer Excrete  imi  Kärper  (Wasserretention ,  Zurikkhaltung  der 
Cfdoride  und  anderer  Salze),  unvoUstiindi^e  ( txydation  von  Stoffweehsel- 
produeten  geben  uns  viel  priieisere  Anzeitren  tiir  die  physikalisehe  Fieber- 
behandlun^  als  die  Temperatur  allein.  l>ie  Wärmestaiiung,  die  Wasser- 
retention.  sie  können  mit  physikalischer  Sicherheit  durch  thennisehe 
und  mechanische  Heize  der  ganzen  KrirperolterHäehe  beseitigt  werden,  je 
nachdem  das  eine  oder  andere  ätiologische  Moment  in  die  Erscheinung  tritt^ 
Tulstrequenz  und  Herzschwäche  tinden,  wie  schon  vielfach  gezeigt  wurde, 
in  unserem  Mittel  einen  mächtigen  Beeintiusser.  Die  mit  Sicherheit  zu 
erzielende  Wiederbersteliung  von  Oefäss-  und  Ge  wehst  onus,  der  ja 
bei  jedem  Fieherprocess  alterirt  ist.  gehört  gewiss  zu  den  mächtigsten 
Factoren  der  physikalischen  Fieberbehandliing,  die  die  Stoflwechsel- 
vorgänge  der  Xomi  ähnlicher  gestalten.  Die  Steigerung  der  Oxydationen, 
die  Verbrennung  der  intermediären  Stotiweehselj*roducte  und  unvoll- 
kommen oxydirten,  im  Körper  zurtlekgehaltenen  Substanzen  gelingt  mit 
gleicher  Sicherheit, 

Also  es  ist  keine  nur  gegen  tlie  Teniperatursteigerung  geriebtete 
Cur,  sondern  eine  ätiologisch  und  symptomatisch  jeder  Erscheinung 
des  vorliegenden  Frocesses  sieh  leiciit  anpassende  physiologische  lie- 
handluagsw*cise.  Dass  man  hier  wirklich  thermiseb  und  mechanisch 
genau  dosiren  muss ,  dass  man  den  Erfolg  genau  überwachen  muss, 
dass  dieser  nur  durch  conse<]uente  und  methodische  wiederliolte  Heein- 
flussiuig  in  seinem  giinzen  Etfeet  zu  erkennen  sein  wird ,  das  braucht 
nicht  erst  besonders  betont  zu  w^erden, 

fienau  den  vorliegenden  Symptomen  den  thermischen  und  meehani- 
^hen  Iteiz  anpassen,  wird  dem  mit  Technik  und  Wirkungsweise  dieses 
Vertahrens  Vertrauten  gewiss  nicht  schwer  fallen. 

VIIL  lofectionskrankheiten. 

Die  praktisch  längst  erwiesene  Thatsacbe  der  wobhhatigen  Wir- 
kung einer  methodischen  Hydrotherapie  fast  für  alle  acuten  In- 
feetionskrankheiten  lässt  sich  ja  aus  vorausgegangenen 
Skizzen  unschwer,  selbst  von  den  modernsten  Gesichts- 
punkten aus,  begründen.  Hier  ist  nach  dem  heutigen  Stande  unseres 
Wissens  die  Hydrotherapie  nicht  b los  eine  symptomatische  Cur, 
sondern  geradezu  eine  causale.  Nicht  blos  die  Symptome  des 
Fielters,  der  Temperatursteigerimg,  der  Fulsfrequenz,  der  Itmervations- 
gttinmgen ,  der  Verändenmgen  des  StoÖ'wechsels  künneo  Hilfe  hndeu^ 
auch  die  Vernichtung  und  Ausscheidung  der  Mikroorganismen  und  ihrer 
toxischen  Stoffwechselproducte,  die  Steigerung  der  bactericiden  Eigen- 
schaften des  Blutes,  die  Erleichterung  der  Phagocytose,  kurz  die  Stärkung 
der  gesammten  bekannten  und  bisher  noch  unbekannten  natürlichen 
Wehr-  und  Hilfskräfte  des  Organismus  ist  heute  nicht  mehr  eine  blos 
hypothetische. 

Klinisch  und  statistisch  ist  dies  für  sehr  viele  lofectionskrank- 
heiten bereits  erwiesen   und  wlirde   dies  in   noch   höherem  Masse  sein, 
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wenn  ein    consequenter   und   nieth<Mli^elier   Versuch    «laniit    lueht    ncKili 

iuiiiifr  als  eiiio  rara  avb  zu  betrachten  würe  und  zu  nllgemclner  l'ebung 
utirdi\  l 'nimmst  IkiIk'u  7,.'ildn«i(di(»  KüuikfM' und  auch  ieli  seit  Jahren  es 
hotlir^Norti't  und  et^  encr^'iseh  ^etVirdort,  dass  nicht  IiIok  der  Ty|>h 
sundern  auch  jede  andere  lutcctionskrankhcit,  ja  jede  ae 
fieherhafte  Krkrankunjc  gleich  vom  Beginne  ah  hydriatiseh 
hclianttelt  werden  Hüllte.  Uie  hier  noch  immer  festf^^ehaltenen  Zvveil 
und  Hrdenken  —  die  grossere  Erfahrun;^  wllrdc  si*^  iHn^st  ]>e«ei1 
hahen  weder  ein  Zoriiek»lränf!:eri  acuter  Exantheme  unter  der  li>  dro- 
theni]ieutisehcn  lieliandhuig.  noch  eine  sonsti^tre  Sti^ron*,^  im  ^V•^lante 
»ies^  Prcjcesses  lässt  sieh  mit  Sicherheit  dieser  Methode  iii  die  Sehuhe 
öchiehcn.  Meine  lanji^jfLhri^' gelUinfte.  auf  die  nianni*:faehsten  tieherhal 
Processe  ausgedehnte  Erlahnin^  liat  midi  darülier  h(dehrt  un<1  ich  hi 
in  dieser  lie/Jehunfi:  von  zahlreichen  anderen  Forschern  theils  Ziisti 
mnn^  fijefnndcn ,  thiils  sind  sit^  selhstandig  zu  dieser  Erfaliriing  ge- 
kommen, dass  ein  früher  lie»^inn  und  eine  consci|oente  Fort- 
setzung der  hydrotherapeutisehen  Uehandhni^  aller  ficbi 
iiaften  Erkrankungen  nicht  nur  einen  leichteren  Verlauf, 
manchen  Fallen  sellist  ein  Coupiren  des  IVoeesses  \vn 
Bchciulich  machen.  Seilest  das  Bedenken  ist  nicht  anfrcchtznhahen, 
dass  hei  rjianchen  Infectiiuien  ^^crnde  in  der  hohen  Fieberteiiiperator 
eine  Fntcrstützunjt?  der  natürlichen  Wehrkräfte  des  Organismus  zur  Vcg;, 
ntehtung  der  Infeetionsstofte  oder  ihrer  Frodocte  zu  »uchen  sei.  l^^^>iH 
die  liydriatisehe  AutipvTcse  liewirkt  keine  so  gewaltsame  Ilerahtirltckill^ 
der  Krirpertemperatur,  wie  dies  von  den  pharmaceulischen  Antipyretieis 
(Tcltung  hat.  Auch  die  anderen  toxi?,rhcn  Schädigungen  dieser  lleihinttel 
fehlen  l>ei  der  Wasserljehandlung.  Wer  einigerniassen  eine  gnjs.sere  Kr- 
fahnmg  in  der  hydriatisehen  Beliandlung  tieherhaftcr  Trocessc  hat,  der 
wird  nur  zugestehen,  dass  man  häufig  trotz  des  sonstigen  gün- 
stigen Einflusses  auf  alle  klinischen  Symptome  des  Frocesses 
einen  verhilltnissmüssig  gering(*n  auf  lÜe  Kttrpertempei 
tur  iiht. 

Soll  ich  nun  gleich  üher  die  Anwendimgsweise  einer  methodischeD 
llydrt>tluTapie  hei  acuten  tielterhaften  und  Fnfeclionskrankhciten  aller  Art 
allgemeine  (besetze  autstellen,  so  ist  dies  eine  zienditdi  schwierige  Aiifj^alie. 
Als  oherstes  Princip  hat  es  zu  gelten,  dass  d</r  physikalische 
Endcft'ect  der  Einwirkung  des  kalten  Wassers  hei  allen 
diesen  l'roeessen  kein  solcher  sein  darf,  um  die  Körper- 
tem|)erutur  his  unter  die  Norm  oder  etwa  zu  Collapstempe- 
raturen  herahzndriieken.  Viel  mehr  als  die  Teni[ieratur8teig'e- 
rung  mtissen  die  ührigen  klinischen  Symptome  im  Auge  behalten 
werden,  weim  es  sich  nieht  um  wirkliehf  hy perpv  ret ische  Tempil 
raturen,  die  an  und  für  sich  den  Hrganisnms  sehiidigcn  und  bedrohen, 
handelt.  Ein  zweiter,  sehr  wichtiger  Factor  ist  die  Inner- 
vationsstorung  selbst.  Das  Verhalten  des  centralen  und  peripheri- 
schen Nervensystems  gibt  manchmal  hestimmte  Anhalts- 
punkte, auf  die  wir  noch  zu  sprechen  kommen.  (Trosse  Wichtigkeil 
kommt  den  Symptomen  von  Seiten  der  Firculationsorgane 
zu,  also  hohe  Fulsfrei|iicnz,  zu  kräftige  o<lcr  zu  schwache 
llerzaetion,  das  Verhalten  der  IS lutverth eilung,  das  Auf- 
treten von  Stauungen  und  Stasen  in  iehensu  ichtigen  Orgranen 
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wird  auf  die  Einzelheiten  der  einzoleite ndcn  Methode  von 
fies t i  111  me II (lern  Kinflusse  sein.  Eben  solelie  Beadituuj^^j  verdient  das 
\'erhiUteii  des  Körpers  nach  der  tliennischen  tuid  mechanisehen  Anti- 
pvrese.  In  allen  diesen  Beziehungen  ist  zu  beachten ,  dass  man  sich 
von  der  Erregbiirkeit  der  Innervation  der  Oefösse  des  zu  Ireluindelnden 
Individuums  zuvor  Rechenschaft  zu  geben  versuehr.  Eine  kalte  Theil- 
wasehuoj^  als  erste,  gewisserniassen  einleitende  Froeedur  ist  hiiutig  in 
dieser  Beziehnnfc  geradezu  ein  Kea^ens  auf  die  Reaetionsweise  des 
Erkrankten,  aut  die  Intensitlit  des  Fieberproeesses ,  auf  die  llerzkraft 
und  den  etwa  drohenden  Cotlaps.  auf  die  Möglielikeit  der  Beeinflussung 
der  Innervation.  Wenn  selbst  peripherisehe  Theüe  sich  Imld  wieder 
erwärmen ,  die  Haut  eine  lebhafte  und  gleiehmiisstg'e  Rothung  zeigt, 
kein  Krampf  in  den  niuseularen  Gebilden  der  Haut  und  der  Haut- 
getasse.  keine  areolare  eyanotisehe  lojeetion  auftritt,  so  kann  man  fast 
mit  Sicherheit  auf  keine  durch  den  Fieherjiroeess  liereits  zu  sehr  alte- 
rirte  Her/kraft  schhessen  und  wird  sich  entspreehend  der  vorliegenden 
Fieberintensitllt  oder  dem  vorliegenden  Proeesse  zu  intensiveren 
theruiisehen  und  mechanischen  Eingriffen  veranlasst  sehen.  Es 
ist  eine  Erfahmngsthatsache,  dass  ganz  allmähliehe  Wärmeentziehungen 
unter  öfterer  Wiederholung  des  thermisehen  Nervenreizes  einen  niHch- 
tigeren  beruhigenden  und  kräftigenden  Eintluss  auf  die  Herzaction  haben 
werden  als  allzu  intensive,  mit  grosser  meelianiseher  Kraft  verbundene 
Witnneentziehiing,  Aus  diesem  (imnde  eignen  sieh  Ijei  sehr  gesteigerter 
Herzfre<tuenz  und  gleichzeitig  heftigen  Reizersclieinungen  im  Nerven- 
systeme die  wie*lerholt  gewechselten  feuchten  Einpuckungen  als  speci- 
üsehe,  die  Hei-zaction  und  die  Innervation  kriifligende  und  beruhigende 
Eingrifte.  Auf  die  Fieberinteusität  und  Herzkraft  wird  man  aus  der  den 
gewechselten  feueliten  Wickhmgen  folgenden  gleiehralissigen  Wieder- 
erwärmung des  Körpers  bis  an  die  Peripherie  einen  günstigen  Sebhiss 
ziehen. 

Es  ist  weiters  eine  heherzigenswerthe  Vorsichtsmassregel,  selbst 
bei  sehr  hohen  Fiebern  aDe  Räder,  ob  sie  den  leuchten  \Vicklungen 
folgen,  was  eine  conditio  sine  qua  non  ist,  ob  sie  ohne  Voraus- 
ßchickimg  der  Einpackungen  gegeben  werden,  mit  relativ  htiheren  Tem- 
peraturen zu  lieginnen ;  doch  müssen  diese  Biidertemjieraturen  immer 
behufs  des  entsjvreehenden  tonisirenden  Eintlnsses  auf  die  Innervation 
und  Circulation  um  8 — 10*'  unter  der  Korpertemperatur  liegen. 

Fiir  die  nothwendige  (Trosse  des  gleichzeitigen  mechanischen  Reizes, 
also  der  Frietion,  des  Druckes,  mit  dem  die  Wassenuasse  den  Körper 
tritft,  wird  uns  schon  die  erste  Waschung  Anhaltspunkte  gehen.  Der 
gleichzeitige  mechanische  Reiz  muss  umso  griisser  sein 

L  je  höher  die  Temjieratur  des  verwendeten  Wassers  ist  und 

2.  je  krilftiger  bei  der  I'roliewaschung  hehuts  Erzielung  einer 
guten  Reaction  der  mechanische  Eingriff  sein  musste.  —  Bei  jeder 
thennischen  Antipyrese  Ideiht  als  einer  der  wichtigsten  Factoren  die 
rechtzeitige  Wiederholung  des  Eingriftes.  Eine  gute  klinische  Beob- 
achtung wird  jeden  Arzt  darüber  belehren,  dass  ein  neuer  Eingrit!' erst 
dann  stattzutinden  hat,  wenn  all  die  mit  physikalischer  Sicherheit  zu 
erwartenden  günstigen  Verändemngen  in  dem  .Symptomenbilde  wieder 
abzuklingen  beginnen.  Dabei  darf  aber  nicht  die  Temperatur  allein  der 
Massstab  sein. 

12» 
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\\'eün  aach  der  fieberhafte  und  allgemeiae  Infeetionsprocess  uns 
die  Anzeigre  zu  mehreren  all^eineiuen.  die  ganze  KrirperoberHärlie  tref- 
fenden Procedüren  innerhalb  der  24stimdigen  reriode  pbt .  idso  Kin- 
packungen  mit  daranffolgenden  Bädeni  oder  Biidem  allein  oder  aO^^e- 
meinen  Abreibungen  und  Abwaschungen,  so  sind  es  manche  Syraptonien- 
complexe,  die  gewisse  locale  Eingriffe  oder  partielle  Proeeduren 
zwiseben  den  allgemeinen  antip\  retisehen  I'roeeduren  erheischen  oder 
wenigstens  wünschenswertb  machen.  Dabin  geb(*»ren  Iler/.sebläuche.  Ib-r/.- 
imisehlägo  bei  besonderen  Ersiclieinnrigen  von  Seiten  des  Herzens,  llalü-, 
Hrnst-  und  Stamm  umsteh  läge  oder  Leibbinden,  die  wir  entsprecbend  den 
Symptomen  in  den  betreflendeo  Organen  bäuliger  oder  seltener  appli- 
eiren  werden.  Ausserdem  kJtnnen  bei  bpstimnitcn  Anzeigen,  z.  H.  im- 
gleichmassigen  Blntvertheihmgeii  u.  AehnL,  die  ableitenden  Wirkungen 
erregender  l*roeednren  angestn*bt  werden  ( Wadenliinden  •  Umsehläge 
um  die  Füsse,  directe  Wänueziifulir  an  die  IVripberie  etc.). 

Uass  man  bevorsteltende  oder  sieh  schon  diireh  bestimmte  Sym- 
ptome kundgebende  kritisehe  Eiiseheiiiungen  beachten  wird  und  z.  Ik 
beginnende  oder  schon  ausgebroelieiie  Scbweisse  nicht  un/weeknjässig 
ßtüren  wird  .  obwohl  man  sie  manchmal  zu  beenden  itder  wenigstens 
zu  unterbrechen  Veranlassuug  hat.  luanehmal  sie  direel  hervorzunifen 
verbuchen  wird,  versteht  sieh  ganz  von  seihst. 

Es  ist  mir  kein  tieberhaftcr  und  inteetiüser  l*r(x*ess  bekannt,  bei 
dem  nicht  eine  hydriatisehe  Antipyrese  angezeigt  wäre.  (Jerade  bei  otH 
antanglich  seheiiibar  sehr  milde  verlaufenden  Prcn^essen  —  z.  Ik 
Ty|jhns  — ,  bei  welebeu  aus  diesem  Grunde  die  hydriatische  Antipyrese 
vernachlässigt  wurde,  räclile  sieh  dieses  A'ersäumniss  oft  ihircb  sehwiix* 
degenerative  Erscheinungen ,  die  plützHeh  hereinbrachen  und  dann 
nianelimal  schwer  oder  nicht  njelir  zu  beseitigen  waren. 

Es  ißt  kaum  nöthig,  für  jede  Infeetionskrankheit  liesondere  Mass- 
regeln zu  empfehlen. 

Für  den  Tyi*lius  z.  ß.  gilt  es,  und  dies  ist  viellcicbt  der  einzige 
Fall,  wo  CS  wenigstens  anerkaunt,  wenn  auch  selten  ausgeführt  \\ird, 
dass  ein  mögliehst  früher  Beginn  der  Wasserliehandlung  die  Chancen 
des  Erfolges  fast  zu  al>soluten  macht.  Wie  oft  inusste  ich  es  be- 
kämpfen, dass  man  zfigere.  weil  die  Diagnose  nrndi  nicht  testgestellt 
gel.  Mein  Einwand  .  dass  ich  ja  die  lieliandhmg  nielit  für  so  niHebtig 
ansehe,  um  den  F^rocess  so  nmzugestalten .  <lass  die  Diagnose  dann 
nicht  mehr  mtiglirli  sei,  fand  oft  keiuc  Heaehtung.  obwohl  ich  nin-li 
immer  die  Ansieht  vertrete,  eine  Ileilnng  ohne  Diagnose  sei  noch 
immer  besser  als  ein  Misserfolg  nacli  genialster  Diagnose. 

Die  klinische  Beobachtung  zeigt,  dass  im  Typhus  wie  aueli  liei 
anderen  Infectioneu  bei  sehr  früliem  Beginne  der  hydriatisclH-n  Antipyrese 
der  Verlauf  in  einem  grossen  Procentsatz  der  FitUe  entweder  ein  geradezu 
abortiver  oder  wenigstens  sehr  milder  zu  sein  pHegt.  Da  mau  nun 
nicht  wissen  kann,  welchen  Verlauf  die  Erkrankung  ohne  Anwendung 
dieser  Methode  genommen  hätte,  so  ist  ein  aljsoluter  Beweis  für  diese 
Behauptung  nicht  zu  erbringen ,  aber  die  Häutigkeit  dieses  \'orkonim- 
nJBses  —  abortiver  oder  milder  Verlauf  -  -  deuten  darauf  hin.  dass 
erstens  mit  einem  frühen  Ik^ginnc  nicbt  geschadet  wird  mid  zweitens 
gibt  es  auch  eine  rationelle  Deutung  datilr,  dass  ein  friilier  Beginn 
möglicherweise  bei  allen  Infectionen  einen  so  günstigen  Einfluss  haben 
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krirmte.  Was  liegt  näher ,  als  clie  Annahme ,  dass  im  Beginne  einer 
Inteetion  die  schädigenden  Mikroorganismen  oder  ihre  toxischen  Pro 
{iucte.  da  sie  sich  im  kranketi  (»rganismus  selbst  vennebren  und  in 
denisrlljen  proliferiren .  noch  nicht  so  massenhaft  im  Kursier  ange- 
eanimelt  sind  wie  in  einer  späteren  Krankheitsperiode.  Ist  es  demnach 
so  iimlcnkhar,  dass  im  Beginne  der  Erkrankung  die  natürlichen  Hilfs- 
kriifte  des  Organismus  oder,  wie  wir  glauben,  die  durch  unsere  Therapie 
wacbgerutenen  und  gestärkten  eine  weit  erfolgreichere  Wirkung  ent- 
falten konnten  als  im  sj)äteren  Verlaufe  der  Krankheit?  Im  Tvplms 
sind  die  Leukocyten  vermindert.  Wenn  es  mir  nun  nach  Jedem  Bade 
gelingt,  eine  Lenkocytose  benorÄunifen  und  auf  kürzere  oder  längere 
Zeit  zu  erhallen,  so  werde  ich  damit  erstens  der  Norm  niiher  stehende 
Ernährungsbedingungen  er/wungen  haben  und,  wenn  der  Ijcukocytose 
jene  liedentung  zukommt ,  die  ihr  jetzt  allseitig  zugeschrieben  wird, 
die  rbagocytose  gefordert  haben  und  wahrseheinlich  noch  andere,  die 
baktericide  Kraft  des  Blutes  erhfihende  Wirkungen  Ausseheidnng  von 
Toxinen,  blihere  Toxieität  des  rrins,  höhere  Alkalescenz  des  Blutes  — 
bewirkt  haben.  Dass  alle  diese  Vorgänge  im  Beginne  der  Erkrankimg 
einen  grösseren  Erfolg  versprechen  als  bei  weit  vorgeschrittenen  Pro- 
cessen, ist  an  den  Fingern  abzuzählen  und  ein  später  Beginn  der  Wasser- 
eur  bei  allen  tieberbaften  Erkrankungen  dürfte  wohl  in  nicht  zu  ferner 
Zeit  geradezu  als  eine  sträfliche  Interlassung .  vielleicht  sogar  als 
Kunstfchler  liezeiebnet  werden. 

Was  nun  die  Wahl  der  Temperaturen  znr  hydriatischen  Anti- 
pyresc  bei  allen  tieberbaften  Erkrankungen  anbehingt^  so  scheint  uns 
diese  in  erster  Reihe  abhängig  von  der  Wirkung  auf  die  Blutbeschaffen- 
heit, von  der  Reaction  im  lilute.  Nun  wissen  wir,  dass  diese  Reaction 
bis  zu  einem  gewissen  Orade  mit  der  Erregbarkeit  der  Hautgeßisse  in 
einer  iiestimmten  Ikziehimg  steht.  Diese  ist  bei  fast  jeder  iiehcrhaften 
Infectionskrankheit,  besonders  Typhus,  Pneumonie  und  Malariaerkran- 
kungen, meist  ganz  enorm  gesteigert.  Manchmal  sind  die  Vasomotoren 
iormlich  gelähmt,  wie  bei  Seharlach,  Masern,  mancher  Variola.  Man 
älierzeugt  sich  vor  Einleitung  der  hydriatischen  Antipyrese  von  der 
Erregbarkeit  der  Gefässnerven,  der  Herzkraft,  der  Intensität  des  tieber- 
hat*ten  Processen  durch  eine  einfache  Tbeilwasehung,  wie  dies  bei  der 
Technik  entwickelt  ist. 

Eine  solche  Theilwasehong  sollte  der  Einleitung  der  hydriatischen 
Behandlung  bei  jedem  tieberbaften  Proeesse,  namentlicli  bei  jeder 
schweren  Infeetionskrankheit,  ^venn  die  Cur  in  einem  vorgeschritteneren 
Krankheitsstadium  begonneti  werden  solL  vorausgeschickt  werden.  In 
der  Veräjjdermig  der  iiaut  nach  dieser  Procedur  tinden  wir  Anhalts- 
punkte tWr  die  Benrtheihmg  all  der  entwickelten  Dinge  und  tUr  die 
Wahl  der  weiter  vorzunebmetiden  Proceduren.  Bleibt  die  Haut  nach  der 
Waschung  kalt  und  anämisch,  die  Temperatur  ganz  mdieeintlusst  hoch, 
der  Puls  nicht  allzu  frequcnt,  die  Ilerzkraft  nicht  bedrohlich  schwach, 
so  werden  längere  wärmere  Bäder  mit  krätzigen  Frictioneii  in  den- 
sellien  ihre  Anzeige  tinden.  Möber  als  24**,  aber  auch  nur  für  die  ersten 
Bäder,  wird  man  nicht  gehen.  Zeigt  nach  der  Wnsehung  die  Haut  sehr 
charakteristisch  eine  areolareyanotiscbe  Injection,  l^leüit  die  Peripherie 
ganz  kalt,  das  Herz  schwach,  die  Contractionen  freipient,  die  Innen- 
temperatur sehr  hoch,  so  darf  man  auf  Wärmeretention.  Hcrzschwäehe, 
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drohenden  CoUaps  sehliesseu,  liier  ist  oft  die  ihennisrhe  lieliainilung' 
geradezu  lebensrctteHd.  Der  Peripherie  Warme  zuftlliren,  dem  Stnnuiie 
Wiimie  entziehen,  StiiiiiinLUusehlat;:e,  lliiehti^^e,  ^anz  kalte  \\'ase1i(iii^en 
des  ganzen  Körpers  oder  von  Gesieht  luid  Stamm,  HiiehUjire  Begiessun- 
pen  verändern  ot>  zanlierarti^  das  ^anie  KrankheitshikL  liier  zeijrt  sieh 
die  niHehti^e  Wirkung  therndseher  und  nieehaidselier,  gnt  graduirter 
und  dosirter  Reize  auf  lnner\  ation,  Cireiilation  und  alle  Leliensvor^änj?e. 
Hald  kann  man  dann  oft  zn  der  luethodiseheii  Aiitipyrese  mit  kiüderen 
Bädern  nnd  Einpaekunj,c<^ni  li!>erijfeheiL 

Hei  nianehen  lufeetionen,  z.  B.  den  MahiriafielieriK  ist  aneh  ilie 
Wahl  des  richtigen  Zeitpunktes  ftlr  die  Vomahnie  der  hydriatiselien 
Behandhin^'^  von  j^rösster  Wiehti^'^keit.  Je<le  Cur,  lüe  Wahl  der  Troredur 
ist  zieinlieh  irrelevant .  sie  nniss  nur  eine  miiehtige  Keaetion  hervor- 
rufen, soll  mit  I5e;xinn  4va  Fieheranfalles  znsamnienfalleiL  ha  nun  fast 
stetK  einer  rielitig  vorfi:enoninienen  für  ein  l'ostpoiiiren  der  Anfülle  folgt, 
80  ist  die  genaue  ärztliche  Teherwaehung  »oleher  Kranken  nnerlils?ilieh. 
Nach  B,  t>elteu  r>  solehen  in  dem  riehtigen  Monu'nte  aftplieirteri  rurea 
sieht  man  oft  liartnilekige,  seihst  langem  t'hiningehranehe  nielil  ge- 
wichene Fieher  geheilt.  Gerade  solche  FiLlIe  zeigen  die  mäelili«;  antl- 
infeetiüse  Wirkung  unserer  Cur. 

Vor  einigen  20  .Jahren  hat  einer  meiner  AsHistenten ,  Herr  Dr.  S. 
Bamn,  eine  Arbeit  ven»flentlielit  üIht  die  günstige  Wirksamkeit  der 
Hydrotherapie  bei  den  verschiedensten  Formen  von  Anginen,  Seither 
haben  sieh  nn^ine  beziigliclien  Krfahrungen  sehr  gehnntt.  iicrade  liier 
sieht  man  hHu%  hei  frtihem  Beginne  der  ('(ir  die  Ijedrohliehsten  Kr- 
schcinungen  oft  lihen'aschend  schnell  sehwinden .  den  ausgebreiteten 
Belag,  wie  dies  von  dem  Diphtherieserum  gerühmt  wird,  sich  aufrollen, 
locker  werden ,  sieh  alistossen.  Es  sind  namentlich  die  leuchten  Fin- 
ftacknngen  mit  darauffolgfudcn  kühlen  Bädern ,  die  mir  hiiutig  einen 
gcrailezu  eoupiretiden  l'jnHuss  zu  hahcn  sehicnen. 

Bei  Masern  ist  es  meist  ein  Wiirnieretrntion stieber  uinl  (hr 
Katarrh,  die  unser  Handeln  bestimmen,  Abreibungen  imd  Krcnzbimien 
sind  meist  ausreichend.  Sebarlach  und  V'ariola,  wenn  nicht  die 
Blutvergiftung  eim*  zu  ititcnsive^  gelten  oft  günstige  Erfolge.  In  beiden 
Fällen  mu^s  das  Fieber  mit  liücksicht  auf  die  Barese  iler  llautgetlisse 
unsere  Aetion  leiten.  Kurze  kühle,  alluiähheh  auch  kalte  Halb-  und 
Tauchhiiiler  bei  den  beiden  Atfeetionen  im  Beginne,  im  Eiterungs- 
stadiuni bei  den  Blattern  feuchte,  ziendich  lange,  1— 2stUndige  Ein- 
packungen entsfirechen  meist  den  dringendsten  Anzeiger». 

Beaehtung  der  klinischen  Symptome,  keine  einsciti'^e  Behandlung 
nach  der  Tem(H*ratur  allein,  eonsequente  Durchfilhrung  der  [Ichaudlung 
bis  zu  vollem  Ablauf  der  Krankbeil  ergibt  Hesultale,  wie  sie  bisher 
keine  andere  Methode  aufzuweisen  vermag. 


IX.  Chronische  Constitutionsanomalicn. 

Mit  der  Aetiologie  der  chronischen  Erniihrungsstiirungen  ist  es 
noch  etwas  schlechter  bestellt  als  mit  jener  der  acuten  Infectionskrank- 
heiten.  Für  diese  bilden  wir  ims  ein ,  in  dem  gefundenen  oder  vcr- 
mutheten    Mikroürganismus   die   einzige    Irsache    für   die    Erkrankung 
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fnsi^bar  nnd  greif  Imr  f^^cinaeht  zu  haben,  obwohl  es  ja  ^ar  keinem  Zweifel 
unterließet ,  dass  zu  deui  Aetivwenlen  einer  jeden  Seliädlichkeit  noeh 
andere  ^verschiedene  Bedinf^^on^en  des  die  Noxe  autnehiiiendeii  Ür^^aniä*- 
111  US  gehören .  und  daf«s  nur  ein  zofäliif^es  Zusainmeiitretfen  dieser  lie- 
dinirnuf^en ,  die  i^ehr  mannigfache  sein  können  und  die  wir  mit  dem 
Worte  ^Dispusition''  ganz  allgemein  bezeichnen,  die  Seliädlichkeit  zur 
wirklichen  Erkrankung  führt.  Für  die  ehronisehen  (Vuistitutionsanomnlien 
sind  wir  in  vielen  I'^Ullen  niehf  im  Stande,  eine  hestimnite  Xoxe  ver- 
aiUwortlicli  zu  iiinclien ,  und  es  ist  hier  zumeist  viel  sehwieriger,  aus 
der  ganzen  Reihe  der  vorliegenden  Anomalien  .jene  mit  ^sicher"  zu 
bezeielmen,  welelie  im  directen  eausaleti  Zusnninjenliange  mit  der  vor- 
liegenden Ernälinirigssturung  stehen,  Miiulig  ist  es  aueh  gar  nieht  niJ'iglieh, 
auf  eine  einheitliehe  l  rsaebe  die  Erkrankung  zorttekzuf Uhren,  und 
wir  müssen  in  vielen  Fällen  sie  als  das  Froduet  eomplieirter  Ernahrungs- 
stürungen  betnielUen,  die  als  das  Kesoltat  hereditärer,  erworbener,  diä- 
tetiseher  oder  stmst  in  Lebensweise  luid  I Beschäftigung  gelegener  ('on- 
stitiitionsschädigung  zu  befrachten  sind. 

Wenn  es  uns  gelingt ,  eine  A'orliegende  chronische  l->näbriings- 
Btörnng  auf  bestimmte  Organe  oder  Organsvstenie  zuriiekzut'llhren ,  so 
\i  erden  wir  damit  schon  directere  Wegweiser  für  unsere  therapeutischen 
Bestrebungen  tinden. 

In  diesem  Sinne  wollen  wir  versnehen.  mit  w^enigen  Worten  die  An- 
wendung unserer  physikalischen  Methoden  zn  rechtfertigen  und  plausibel 
zu  machen  für 

Fettsucht,   (rieht,   chronischen  Rheumatismus  und   l>iabetes. 

Wenn  es  Mitte!  und  Methoden  gäbe,  die,  ohne  einseitige  Be- 
schränkungen der  Einnahmen .  das  üliei'siditissig  abgelagerte  Fett  nur 
durch  Steigerung  des  iih}  siologischcn  Fettvertirauches  zum  \'ersch winden 
(»der  zu  lieträchtlicher  Ahnahme  bringen  würden,  so  wäre  wohl  in  diesen 
die  rationellste  Entfettniigscur  zu  finden. 

Solche  Mittel  und  Methoden  gibt  es  in  der  That,  wie  mich  die 
Erfahrung  schon  zu  einer  Zeit  belehrt  hatte,  ehe  mir  noch  die  Möglich- 
keit eines  Verständnisses  dafür  aufdämmerte.  Muskclarln'it .  Muskel- 
thätigkeit  steigert  die  organischen  Oxydationsprocesse.  und  zwar  in 
sehr  hohem  Masse  (auch  um  das  Vierfache |.  Nach  den  l'ntersuchungen 
von  Speck  wird  nur  ein  Fünftel,  vielleicht  hlos  ein  Zehntel  der  so  be- 
wirkten Steigenmg  der  ( Jxydationen  für  itusserliche  Arbeit  vervverthet. 
Vier  Fünftel,  vielleicht  neun  Zehnte!  dienen  dabei  zur  l'roduction  der 
organischen  Wärme. 

ria  wir  nun  wissen,  dass  die  Muskelthätigkeit  und  die  Muskel- 
funetion  hauptsächlich  auf  Kosten  stickstofffreien  Kitrpermaterials, 
also  hauptsächlich  auf  Kosten  der  Feltverbrennung  statttiiidet ,  so 
miisste  eigentlich  in  methodisch  gesteigerter  Muskelaction  eines  der 
mächtigsten  Mittel  zur  Fettverbrcnnung  gelegen  sein  und  es  ist  ja  auch 
eine  Timtsacbe ,  dass  man  stets  auf  entsjireehende  Hewegung  und 
Muskelarbeit  bei  den  diätetischen  Entfettungscuren  ein  Hauptgewicht 
gelegt  hat. 

Die  Sache  hat  aber  ein  kleines  Nisi.  indem  der  Stoffwechsel  unter 
Muskelarbeit,    wenn  Temperaturerhöhung  des  Kürpers  nielit  verhindert 
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wird^  iii  dem  Sinne  eine  Verfinderiin^  zei^t,  da^s  ähnlich,  wie  hei  tieh*T- 
hafti'n  I'rwes^en  iiurh  das  Ürf^aneiweii^s  an;uTgriften  wird,  Eiweissniole- 
oüle  vom  Kr>rperhestiind  zur  Zertrifriinienini?  komnien.  Eine  noeh  so  ^re- 
steigerte  Eiweisseinnahuie,  die  ja  nicht  in's  I  iiendliche  ^'etriehen  wiTden 
kann,  wird  diet^en  Eiweissverlust  nieht  zn  ersetzen  im  Stande  sein,  und 
Seh wiUdiezuslIi Tide,  Leistungrsnnflihig^keit ,  Hinl'illligkeit  herleiten  eine 
solche  Ahoia;^^erun^^sc*ur. 

Ich  habe  schon  in  meiner  im  Jahre  1880  publieirten  Abhandlung 
über  Enttettun^rseuren  ein  Beispiel  dafür  heigehraeht,  dass  sicli  die  Sache 
wirklieh  so  verhillt. 

Ein  äOilihrip^r«  dürrer,  muscuJr)ser  |>rofe8Hion eller  Sehnellläufer 
<liente  mir  als  ^"el'sMchso1^je(■^  Mir  IfeetumtempenUur  desselben  war  vor 
Beginn  seiner  Prodoetion  i^iO'8*^;  eine  Messnn^f  unmittelbar  nach  einem 
ehva  "/i^^^^'^^^'^^^^^'t  iwehr  als  3  Km.  Histanz  hewühigenden  Dauerlaufe 
hatte  eine  Temperatnrsteigerung  ins  auf  4P  zur  Folge.  Freilieh  hat  der 
Mann  nicht  gesehwit/.t.  Gewiss  wird  das  Sehwitzen  einen  Theil  der 
Schiidignng,  hervorgeruten  durch  die  die  Temjjeratur  steigernde  Wirkung 
der  Muskelarbeit ,  coni|)ensiren.  Wir  werden  vun  der  Bedeutung  des 
Schwitzens  für  die  Entfettung  noch  später  zu  sprechen  haben. 

Wenn  es  uns  alter  gelänge  —  und  ich  anticipire,  es  muss  ge- 
lingen und  gelingt  uns  leicht  --  diese  Teniperatursteigening  vollstlindig 
oder  wenigstens  zum  gri'»ssten  Theile  bei  der  31askelarlveit  zu  verhindern, 
so  wäre  dadurch  der  angedeuteten  Gefäl*rdung  der  Ei\\eissabgabe  vom 
Körper  entgegengewirkt. 

Wenn  ich  nun  vor  entsprechender  Muskelarbeit  in  dem  Körper 
Kaum  für  neu  zu  Idldende  Wfiniiemengen  sehafle,  so  wird  damit  gewiss 
die  Temperatursteigerung  verhindert.  Es  gelingt  dies  in  selir  einfacher 
Weise  dadurch,  dass  ieli  vor  dvr  Mnskelarheit  die  Krirpertemperatur 
mögliebst  tief  herabzusetzen   bemüht  bin. 

Eine  kleine  Rechnung  wird  uns  dies  leicht  verstündlieh  machen. 
Eine  Würnu^entziebung  von  TjOÜ  Calorien^  die  hei  einem  etwa  70  Kgrm. 
sehwcren  Kürper  in  einem  Ikide  von  12 — 14*^  in  einem  Zeiträume  von 
15-  *iO  Minuten  hielit  zu  bewirken  ist,  bedarf /u  seinem  Wiederersatze 
einer  Fett^  erbrennung  von  öU  (irni. .  wenn  wir  die  Fnni/JawT^dien, 
von  Lt(fi.  Htrrmmm  rectiticirten  Zahlen  für  die  Fettverhrennung  — 
t  Grm.  Fett  liefert  9*8  bis  9'9  Kalorien  —  in  Keclmung  ziehen.  Zum 
Wiederersatze  der  5Ü0  (Jalorien  würen  also  bi\  Grm.  erforderlich.  Der 
wirkliche  Gewichtsverlust  nach  einem  weit  weniger  lange  dauernden 
und  weit  weniger  kalten  Bade  ujit  darauffolgender  massiger  Reactiont^ 
bewegung  ist  al»er  ein  viel  beträchtlicherer,  indem  ich  häu%  Gewichts- 
ahnabmen  um  ',., —  V*  Kg^ni.  nach  einer  solchen  Würnie  entziehenden 
Proeednr  und  einer  massig  atjstrengendcn  li(*wegung  von  1  '/a — ^  Stunden 
zu  beobacbten  Gelegenheit  hatte. 

Freilich  ist  tbüjci  ein  wichti*,^er  Faelor  zn  heobachten,  nündich  der, 
dass  die  gewiinscbte  Wiedererwiirmung  nicht  durch  Ersparniss  an  Warme- 
Verlust,  sondern  durch  Wiir!u(^]troduetion  vor  sich  gelie.  Das  ist  aber 
zu  erzielen,  wenn  man  es  verhindert,  dass  nach  der  Wärmeentziehung 
die  Circulation  iu  der  Perij>berie  beeinträchtigt  wird.  l*ie  HautgefUsse 
w  ahnend  nnd  nacli  einer  solchen  Wärnieeutziebung  weit  zu  erhalten, 
die  Haut  roth ,  blutreich ,  succulent  zu  erhalten ,   das   ist   die  Aufgabe, 
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die  erfüllt  werden  rauss.  Dann  werden  noeli  wälirend  des  Badens,  alier 
baiiptsächlicli  auch  nacL  dem  Bade  grrosse  Wäniiemen<?en  von  der  Haut 
ahge^reben,  und  diese  müssen  dnreh  rroduetion  wieder  ersetzt  werden. 
Nach  einer  solchen  Procedur  ist  g-cwissermassen  Platz  geseliaffeu  für 
die  im  Kiirper  neu  zn  bildenden  Wärmemengen  ohne  wirkliehe  Tein- 
peratursteicrerung ,  ohne  tieberähnliehe  \'erändening  des  Stoffweehsels, 
ohne  Zertrümmerung  4les  Eiweissniolecüls  im  Organismus,  nur  durch 
SteigeruDg  der  Fettverhrennimg. 

Es  verhält  sieh  dies  etwa  so:  In  einem  vollgesaugten  Schwamm 
hat  kein  Wasser  mehr  Kaum,  dagegen  veriniig  ein  hallt  ausgedrückter 
noch  immer  eine  entsprecliende  Wassenjuantität  aufzunehmen. 

Der  Nebeneffeet  einer  solchen  Wärnieentziehung,  dem  eine  voll- 
stUndige.  rasche  und  aetive  Wiedererwarmung  folgt .  ist  aber  noch  ein 
anderer,  gerade  für  die  Frage  der  Entfettung  lioehwichtiger.  Der  ge- 
sanmite  Organismus,  das  peripherische  Ztdlenleben,  die  Stotfweebseb 
vorgiinge,  Circulationsbesehleuoigung.  Besserung  der  rilutljeschatfenheit, 
Steigerung  des  Saaerstotlreicbthums  des  Blutes,  vollständigere  Entkoh- 
lung desselben ,  A'erhrennung  aller  intermediären  Stort'weehselproduete, 
Besserung  des  Aussehens,  Besserung  der  Innervation,  bessere  Leistungs- 
fähigkeit sin<l  die  Conseijuenzen  einer  solchen   C'ur. 

Eine  solche  erzielt  das,  was  wir  auch  kx-al,  unter  Besserimg  der 
localen  Cireulationsverhällnisse,  unter  einfachen  meehaniselien  Froeeduren 
eintreten  sehen.  Es  ist  eine  Erfabrimgsthatsaehe,  dass  locale  Fettanhäu- 
fimg  durch  entsprechende,  eonsequente  und  sachkundig  ausgeführte 
Massagen  zum  Verschwinden  gebracht  werden  kann.  Es  wird  dabei 
treilich  das  Fett  nur  verflüssigt,  aufgesaugt,  an  einem  anderen  Orte 
wieder  abgelagert.  Man  wendet  dies  häutig  bei  localen  Fettanhäufungen 
im  Bauche  mit  Erfolg  an.  uutl  da  diese  locale  Procedur  hauptsiiehlich 
locale  Bessening  der  rirculation  in  den  massirten  Organen  hervorruft, 
so  ist  dies  eine  Bestätigimg  dafür,  dass  die  Fettanhäiifung  eine  Hem- 
mung und  Schädigung  der  Circulation  hervorruft.  Gelingt^  es  die  Wechsel- 
wirkung mit  dem  Blute  wieder  herzustellen,  so  wird  auch  die  Fettauf- 
sangung  lebhaft  vor  sieh  gehen,  und  es  ist  dies  thatsachlieh  der  Fall 
mvter  mechanischen  und  thermischen  Proeediiren,  zu  denen  namentlich 
erregende  Umschläge  um  den  Leib  gehören. 

In  anderer  Weise  spoUirend  wirken  aber  ►Schvveisspniceduren.  Diese 
schallen  günstige  Circulationsverhältnisse  für  die  Fettaufsuugung  und 
schützen  auch  das  organische  Pj weiss  durch  Vermehrung  des  im  Blut- 
gef ässsystem  cireulirenden  vor  Abbau.  C\  Sefimifff  hat  erwiesen ,  dass 
ein  Consta nt  reciprokes  Aequivalenzverhältniss  zwischen  den  Alkali- 
salzen und  dem  Blute  besteht,  in  der  Weise,  dass  das  Blut  für  je 
9  Theile  Eiweiss  1  Theil  Salz  und  umgekehrt  aufnimmt.  Wenn  das 
richtig  ist,  so  mtissten  bei  dem  durch  Schweissabsondening  bedingten 
Salzverluste  mächtige  angiopetale  Strömungen  eintreten,  die  das  eircu- 
lirende  Blut  und  die  cireulirenden  Säfte  eiweissreicher  machen.  Eine 
solche  Bhtt Veränderung  strebte  auch  (hrtel  mit  seiner  Wasserent- 
ziehung au. 

Wenn  ich  nun  behufs  Entfettung  vor  der  Wärmeentziehimg  den 
Körper  einer  entsprecheniien  Schweisserregung  aussetze,  so  werde  ich 
aneii  in  dieser  Kichtung  das  Resultat  zu  einem  noch  günstigeren  ge- 
stalten. 
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Ich  glaube,  dass  gegen  die  Richtigkeit  dieser  Anschauungen  mir 
wenig  vorzul»ringen  wiirc.  Sollte  dies  aber  auch  der  Fall  sein,  m 
schiiüigt  dies  tiicht  im  Mindesten  die  von  mir  heute  bereits  in  uuzithligen 
Fllllen  eonstatirte  1  batsaehe .  dass  der  pruktifsehe  Erfolg  der  Fettver- 
bremnmg.  unter  Krhaltuug  und  Hessernng  der  Leisttiugsiüliigki^t  der 
hetrellendt*!!  Individuen,  (diar  wesentliehe  liesehrünkung  ihrer  lH:lt^ 
mit  geradezu  iihysikaHsidier  Sieherlieit  zu  erzielen  ist.  Narh  lluudertrn 
zähle  ich  die  Fälle,  \\n  hotdigradig  l'^ettleibige  unter  dieser  svHtemaiiseh 
und  methndiseh  durc!iget'(ibrten  liebandlung.  in  verhllltnissmässig  kurzer 
Zeit  eiue  mitunter  bis  zu  4:j  Zollpfuiid  betragende  (Icwii'htsabnahnie 
zu  verzeicburn  hatteu,  wieih:r  leistungsfähig  geworden  waren,  mit  der 
märdilig  gestt'igerten  Uiiekbildung  des  Fettes  nurh  einen  lelibatten  An- 
satz an  Muskeln  und  Kürpereiweiss  darboten,  ein  blidiendes  Aussehen 
gewonnen  hatten  und  in  jeder  Beziehung  gesund  entlassen  werden  konnten. 

Noch  einen  Vorzug  hat  diese  pliysikaliselie  Entfettungsnu'thtHle, 
dass  es  nündirh  gelingt,  auch  nach  der  Cur  ohne  bestuidere  Anforde- 
rungen die  eini*  oder  anderem  der  physikalisehen  l'n»eednren  iu  die 
Lebensweise  des  Fettleibigen  einzuführen,  die  es  erm(»gtichen,  dass  er 
aueli  iiaeli  denj  Aufgeben  der  Cur  nicht  alsliald  witMler,  wie  dies  zu- 
meist gesebieht,   Fettmassen  aufzuspeieheni    beginn!. 

Auch  hier  ^iud  die  lletails  der  Methode  leicht  bei  Kenntrdss  von 
Wirkungsweise  und  Technik  unserer  niccbarn'sehen  uial  therniischen 
Agentien  al»zuleiten.  Schweisserregungen  dureli  feuchte  und  tmcki^ne 
I'jniiackungen  oder  Sonnen-  oder  elektrische  Li*'}itbitder,  daranflblgeiub' 
wirkliche  Teni|>eratnrlicrabsetzung  und  energische  .Muskelbewegung  oder 
Gynmastik. 

Nur  in  der  Zusaninieuwirkung  der  drei  Faetoren,  Schvveisserri'gurjg, 
WUnneent/Jehung  und  Muskelaetion  ist  diese  physikalische  Kntfcttong>- 
melhodi'  wirksam  und  in  einer  dem  Individuum  angepassten.  entspreehen- 
den  Moditication  bei  jeder  Form  der  I'\Htleibigkeit  (aniiinisch,  hypcr- 
ämiseh,  dyskrasisch  etc.)  durchflthrbar.  Es  ist  ein  Irrthum  zu  glauben, 
dass  die  einfache  Scliwcisserregung  oder  die  Wärmr'cntziehung  olnu^ 
nachmalige,  die  Reaetion  fürdenide  Muskehirbeit  eine  nur  i'inigcr- 
nnissen  grössere  Entfettung  zustande  lunngt.  und  meine  Krfahnnigen 
haben  mich  hi'lehrt,  dass  nacii  einer  ganzen  Serie  vonSchweisscrregungen, 
deren  ji'dc  einzelne  cineKörpergewiebtsabnahmc  bis  um  1  Kgrm.  bewirkte, 
ohne  die  Condnnation  mit  den  genrmnten  anderen  Fa(*toren  nachher 
keine  Ahnalnne,  sondern  eine  Zunahme  des  Kürpergewichti-s  bewirkte  , 
Icitdit  erklärlich  aus  der  mit  soleben  rrocedurcn  znsammeidallenden 
mächtigen  Steigerung  der  Apfietcnzen.  Nur  wenn  wirküeh  nach  der 
Srhweisserregung  diireli  die  tniielitige  Warnicentzieliung  und  Muskel- 
arbeit eine  mächtige  KrhiUning  der  Oxydation  und  ilamit  der  Fett- 
verbrennung erzielt  wurde,  kann  ein  solches  hctritHligendes  Ivesultat  ohne 
besondere  diätctisehe  Hcsehrilnkung  erwartet  werden. 

Wiederholt  mag  es  betont  %verden  ,  dass  auch  bei  der  physikali- 
schen FntfcHungs(*ur  eine  schaldorieubaftc  Behandlung  schwere  Sehiidi- 
gungen  verursachen  kann,  dass  die  l>ef;uls  der  Methode  dem  zn 
bel»andcbideu  Individuum  angepasst  werden  mflssen.  Als  Heispiel  mütditc 
ich  anführen,  dass  ein  mit  Herzschwäche  behafteter  IVttleibiger  weder 
tleri    intensiven    Schweissproeedurcn    ohne    nlUhige   \  orsichtsmassregeln 
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( frl<-ichzoiti^e  AnwenduD^  des  Herzschlauehes),  noch  inteirnivm  iim^slos^^n 
WilnüeentziehuDtteii,  iiorh  den  £re\vr>liuliehen  Miiskeljuistrt^ni^uiiireii  aus- 


c'Cj^etzt  werden  darf. 


in  solehen  Fällen  ist  eine  üfenaue  Itesirimir  in 


l5ezu^  iuif  Wiirnieent'/iehiio^ ,  die  Beselirimkun^r  der  reactiven  Muskel- 
arbeit auf  |»assive  mechanit^elie  Proceduren  "^^ehoten, 

Öline  in  die  noch  iniriier  eontroversen  Snbtilitäten  der  Stoffwechsel- 
verändernn^en  bei  Gicht.  Arthritis  de  form  ans  and  chronischen 
rheiiniatisc'hen  rroeessen  an  diesem  tJrte  näher  eingehen  zu  wollen, 
will  ich  nur  betonen ,  dass  im  WesentÜehen  es  sieh  hier  um  Hetarda- 
tioaen  des  Stottweclisels.  um  unvollkommene  intraorgane  Oxydationen 
handelt.  Ein  Beispiel  dafür  ist  ganz  l>esonders  der  tvpisclie  Gichtanfall, 
bei  dem  die  Ahlagerongen  der  Rückstände  von  Harnsäure  und  Alloxan- 
krirpern  an  SteUeu  erfol;i;en,  wo  loeal  Stauungen,  Stasen,  träge  Cir- 
eoiatiou ,  wahrscheinlich  ein  träges  ZcHcnleben ,  unvollständige  intra- 
orgflne  Gxydation  stattfindet.  Beweis  dafür,  dass  wir  die  localen  Be- 
schwerden fast  mit  Sicherheit  durch  Her\orriitiuig  entgegengesetzter 
Ernälirungsvorgiinge,  selbst  nur  locaL  herbeizufüliren  venuügen. 

In  einer  grösseren  Zahl  von  Fällen  sah  ich  die  ty|jische  giehtjsehr 
Entzündung  unter  Pro<:'eduren,  die  local  anästhesirende  Kiiltewirkung  mit 
nachfolgender  leldiafter  Reaction  her^ornefen ,  eonpirt  werden.  Kalte 
tli(^ssende  Fussbäder.  lange  Fächerdouchen  auf  den  entzündeten  TheiL 
dann  erst  abkühlende,  später  erregende  Umschläge  auf  denselben.  Nach 
langen  energischen  Wassercuren.  fast  naidi  den  gleichtun  Principien  wie 
hei  den  Entfettungscuren,  sah  ich  <lie  Constitittionsanonialie  vollkc  nmien 
schwinden  imd  oft  Jahre  lang  die  sonst  periodisch  auftreten tlen  Anfälle 
wegbleiben. 

Unter  ähnlichen  Methoden^  conseqaent  und  mit  genauer  Beaehtmig 
von  Individualität  und  Eigenthiimliehkeit  jedes  Falles  gelang  es  uns 
wiederholt,  schwere,  chronische,  rheumatische  Gelenksalfecthmen,  mit  oft 
mächtigen,  starren  un<l  gummösen  alten  E\su<lationen,  mit  mehr  weniger 
vollkommener  Functionsstürung  /u  besseni.  die  (ttdenke  wieder  beweglich 
zu  machen,  auf  die  Aufsaugung  der  Exsudate,  Kesserung  der  Dillbrmi- 
täten,  Beseitigung  der  Neigung  zu  Kecidiven  und  der  gesammten  Con- 
stitutionsan<in*alie  wie  der  secundären  Muske]atro[>hien  oft  iiherrasrhend 
wirksamen  EinHuss  zu  üben.  Die  Wahl  der  Methoden:  eontinnirlicher 
feueliter  Dunst ,  wechselwarme  Temperatnren  mit  mehr  oder  \\  eniger 
mechanisclier  Kraft,  Massage,  passive  Ftcwegungen,  Ersi-htitternngen  ond 
Vibrationen,  Faradisation  der  Gelenke  und  aligemeine,  die  O.wdationen 
und  den  GesammtstoHwechsel  und  die  Ausscheidungen  anregende  Curen 
mussten  hier  Anwendung  finden.  Hier  sieht  man  den  Erfolg  abhängig 
vom  Flciss,  der  Ausdauer  und  der  Intelligenz  des  die  Behandlung  leiten- 
den Arztes. 

Glykosurien,  namentlich  solche  alimentärer  Natur,  auch  jene 
Form  des  Diabetes,  die  iidt  Erscheinungen  von  Seiten  des  Nervensystems 
einhergeht:  ftddenden  Patellarretlexen,  Neuralgien  etc.,  Diabetes  mit  hoeh- 
gradiger  Fettleibigkeit  und  Stotlweehselretardationen  verknüpft,  sah  icli 
wiederholt  unter  die  intranrgane  Oxydation  und  tlen  StotTwechsel  lehltaft 
steigernden  \\'asscreuren,  selbst  hei  ziemlieh  laxer  IHät,  wesentlieli  ge- 
bessert werden,  in  manchen  Fallen  den  Zucker  ganz  aus  dem  Irin 
schwinden. 
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»Schweisserrei^ungen,  intensive  wiinnecntziobrnde  rroce<iiireii,  Ilc»r- 
vornitHii;?  krtirtif::(T  Heactionen  mllHsen  dio  leitenden  Principien  solcher 
<'nr<^ii  seil). 


Es  erre^  iininer  die  Verwunderung  —  und  hat  vielfadi  auch  die 
Oegnrrsebfift  freien  iinsere  physikalisehe  lleilpotenÄ  waeh^crnfen^  daaa 
mit  derselben  80  ditferente  Wirkungen  erhielt  werden.  Ein  tiiiheres  Ein- 
^^elien  auf  dii'  Wirkungsweise  macht  es  uns  erklärlieh,  dass  ein  suleher 
natürlicher  Lebensreiz,  der  nachweisbar  alte  Functionen  zu  beeinflussen 
im  Stande  ist,  anch  wirklich  so  versehiedenarttfi^e  Wirkungen  zu  ent- 
falten ^^eeignet  ist.  Jloflentlich  wird  die  Klinik  haJd  der  pbysikaliseben 
Thenqjie  nicht  mehr  so  fremd  ^e^^'enüliersteben  wie  bisher I  Es  wird 
dies  gewiss  von  p:rosser  Wichtigkeit  für  den  jungen ,  in  die  Praxis 
hinausgebenden  Arzt  sein,  der  sehr  häufig  wegen  seiner  llnkenntniss  die 
pliysikaliscbe  Therapie  betreffend  dem  ungebildeten,  aber  nianebmal 
Hpü  bringenden  Techniker  gegenüber  im  schweren  Nachtheile  ist.  Wir 
dürien  eine  methodische  physikalische  Therapie  nicht  als  ein  einfaelie» 
Heilmittel  Itetraclitt-n.  sondern  wirklieh  als  eine  raHnnellc  Heilmethode, 
Die  Hauptaufgabe  dabei  ist  nicht  in  der  Krforsebung  der  Technik 
gelegen,  sfmdern  in  der  Krlbrscbung  iler  Hosirung,  die  eine  cntspreclieude 
Reactionswirkung  hervorruft.  IHese  Keaction  in  Jedem  Falk*  in  ge- 
wünschter Weis«*  zu  erzielen,  zu  Überwachen,  zu  lenken,  ist  die  Haupt- 
aufgal>e  des  Hvdrothcrajieiitcn,  Bis  zu  einem  gewissen  Punkte  ist  die 
Hydrotherapie  geradeso  wie  jede  antlere  Therapie  mich  immer  mehr 
iMU(»  Kunst  als  eine  WissenscbafL  Wenn  diese  Kunst  ein  wirkliches 
Wissen  geworden  sein  wird,  dann,  aber  auch  nur  dann  werden  wir 
wissen,  Avas  wir  können! 


Die  liihalationsth 
tiseheii  MediciiK  welcher  die  VprUiiderniiti:  der  Kinathinini^s- 
uft  zu  Mrilz wecken  ver wendet. 

Der  Zweck  dieser  Methode  ist,  dtireli  die  Kesehafteiilieit 
der  Eiiuitlimniigslaft  znniiclist  den  A tlniuiiiursapparat  und 
dureh  ihn  den  ganzen  t)rganismus  zu  beeinflussen. 

Das  (leschiehtliche  dieser  Therapie,  das  wir  dem  Buelie 
H>iW#'wi?/^v/'.v  über  die  respiratorische  Therapie^)  entnehmen,  wird  his 
auf  Homer  zurückverfolgt^  f)ei  welchem  als  stax-t^v  x/.o:.  Heilmittel  jjje^eu 
Heises,  die  Haueherung  i^ezeichuet  wird,  mit  welcher  (Hlysseus  uarh 
Erschla^^un^^  der  Freier  das  Oeniaeh  mit  Schwefel  tlesinficirt.  Hippoktvfcs 
henutzte  schon  vielfach  Häncherun^en  zu  Heilzweekeu  und  gah  schon 
Vorschriften  zur  Iidmlation:  ^Nitnini,  ori^anon,  nasturtiis  cardaniuve  scmen 
tenuiter  tlili^entervc  terito  et  in  oUani  iMivam  iniittito,  in  ((ua  |*ari  ineii- 
sura  aeetuin  et  aqoa  paaluraque  olei  eoiispersuni  sie.  quam  prunis  Ictiiter 
fervere  faeito.  mox  operenluiti  pcrtusuni  cum  caiiuea  tistula  supt'rpouito, 
qua  vaporc  ore  aperto  snscipito,  faucesqae  iie  nrns  eavcto,  maxillisque 
et  faucibus  foris  sjxmgias  a(ina  calida  tiiietas  dato/ 

Cehus  emptiehlt  l)ei  Gesehwiiren  im  Kachcn  die  Eiuatlimuri^  von 
heissen  Dampfen :  in  interiore  vero  faucium  parte  intcrdum  exuleeratio 
esse  eousue\it.  In  hac  plerique  extriasecns  cataplasmatis  ealidis  forneu- 
tisque  humidis  iituntiir  r  voluat  etiam  vaporem  calidam  ore  reeipi :  per 
quae  moUiores  alii  partes  eas  fieri  dicunt  opportaiitoresque  vitio  jam 
haerenti. 

Plinltis  empfiehlt  den  Brustkranken  im  Allgemeinen  den  Aufenthalt 
in  WülderiK  als  gutes  Expeetorans  räth  er  Haucheningen  mit  Fiehten- 
nadeln :  Pili  4{Uoque  leporis  soffiti ,  extrahunt  pulmonilms  diftieiles  ex- 
creationes. 

Galen  emptiehlt  den  Phthisikern  bei  Rachen-,  Kehlkopf-  und 
LungengeschwUren  die  austrocknende  Wirkung  der  Luft  in  der  Nahe 
des  Vesuvs  in  Tahiac,  ebenso  auch  nach  Sieilien  sieh  zu  begeben  in  die 
Umgebung  des  Aetaa^  um  die  ausströmenden  schwefligen  Dampfe  ein- 
zuathmen. 
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Anfi/!h4s  im  :».-  4.  Jahrhundert  tritt  wieder  für  die  KiUieherun^on 
hei  Krmikheiteit  der  Athinuii^^sorpiiie  ein;  sie  sind  hesondens  zu  ein- 
|)t"ehlen  hei  Astlniiu  und  (Irthopiioe  infolge  von  Ver^ehleiniun^,  da^e^en 
bei  IliinKiptyt^is  und  trot'kenem  Husten  contraiinlieirt.  Als  Käu(*lierun^s- 
mittel  henlilzte  er  die  Verl  «renn  im  «r  der  Arisloloehia,  tles  Sehwi^t'els,  der 
'ranneukitcispen  oder  Sttleke  \*m  idtcn  Tauen  (diejenif^^eri .  die  hei  der 
Marini*   hennt/J   wurden,  sind   die  hestenl. 

Das  4.  und  Tl  Jalirhuüderl  fijinj;  dahin,  ohne  das»  auf  flein  Uuhtete 
der  Inhalation  Wiehtiges  zu  erwiihnen  wiire,  denn  die  ltäueherunfi:en, 
wie  sie  .ytara^iiits  Kmpirkus  rlihnii ,  sind  nur  eine  \Viederht>hin^  der 
ii/pfHfhafcssv\nni  Ansahen.  Im  9.  Jalir]iuiuh:;rt  werden  dann  wieder 
dnreli  Iilfa^cs  die  Riiueherun^en  halsaniischer  Mittel  hei  l^rustkrank- 
lieitrii  eujp fohlen. 

Lhuin  tiiuehen  erst  nni  die  Mitte  des  17.  Jahrhunderts  dureh  Jkrtud'fi 
Bestrehun^en  Inhalationseuren  wieder  auf.  Bcmid  unterscheidet  zwei 
Arten:  die  Halitus  und  die  Sut'titus.  l'nter  den  ersteren  versteht  er 
Ueherpjiessungeii  aroinatis<'her  Krauter  mit  koehendeni  Wasser,  Zur  Ein- 
athmuo^  emidu^hlt  er  den  daliei  anfst^'ipMiden  VVasserdanipf.  liei  den 
SutYitus  handelt  es  um  flie  Eiitwieklunjt^  troekener  halsamiseher  IHimjil'e. 

Ein  weiterer  Aushau  der  Methode  ertblgle  dann  dureh  WtUis,  der 
hei  den  Inhalationen  versehiedene  Grade  aufstellt:  emollirende,  dann 
halsamische,  dann  Sehwefel-  und  sehliesslieh  Arsenikdiimpfe, 

Im  18.  Jahrhundert  ist  i\vT  Aussprueh  MüsmfpuK  hpsonders  er- 
widinenswerth ,  „wenn  je  ein  Speedieum  f^egen  die  Sehwindsueht  ent- 
di^ekt  werden  sollte,  so  wird  es  dureh  die  Luftrohre  dem  OrganismuB 
zu^efilhrt  werden  müssen'',  l'm  diese  Zeit  linden  auch  zum  erstenraule 
die  siF^enannten  Kuhstalleuren ,  von  Hrwi  lTt»7  anj^^ere^t.  Erwälmunjo^. 

\'on  den  um  diese  Zeit  stark  in  tlen  A'order^rund  tretenih'u  Knt- 
deekungen  auf  dem  (iehiete  der  rhemk'  musste  leielit  erkliirlieher  Weise 
die  Inhalationstherapie  »?anz  hesondere  Vortheile  ziehen.  War  es  gelungen, 
in  der  Euft  seihst  versehiedene  (iasarten  zu  linden,  so  musste  sieh  das 
Studium  der  Therapeuten  nun  dahin  wenden,  zu  erforschen,  wefche 
(lasart  die  wirksame  sei  und  weiter,  wie  die  Verhindung  gewisser  (ias- 
arten  in  Itestinimten  Verhaltnissen  verscliieden  wirkt.  Die  Inhahitiuuen 
Ite/^jgen  siel)  nieht  nn^hr  wie  hishiT  zumeist  auf  Einathnmngen  vrm 
Kaueh,  t^nahn,  l)äm|»fen  und  iHinsten  troekener  oder  feuehter  Art, 
sondern  amdi  auf  diejenigen  von  Luft,  von  Gasen  hestinnnter  efietnischer 
I leseliatlen heit,  he/JehungHweise  Zusammensetzung. 

Kin  tiiMiptvertrehT  dieser  um  das  Ende  des  vorigen  .hilirhundiM'ts 
entstandenen  Kielitung.  iler  therapeutiseh  gewissermassen  halmhre*dif-od 
wunle,  war  Thontas  lUddoin  zu  Glifton.  Ausserdem  ilass  er  in  seinem 
Institut  Sauerstoff  und  Kohlensäure  iTihaliren  Hess  und  Heimisehungen 
von  Stickstoff  und  Wasserstoff  zur  atnK>s])harisehen  Luft  machte,  um 
den  Sanerstoifgehalt  derselhen  herahzusctzen  ,  war  er  Ireilich  auch  ein 
eifriger  Vertreter  der  KuhstalLTherapie! 

Wie  es  in  der  Wissenschaft  im  Allgemeinen  und  im  Hesondern 
in  der  Mediein  eint*  nieht  elien  seltene  Heohaehtung  ist,  dass  die 
Forschung,  die  ehen  ein  Gehiet  erschlossen  hat,  das  zu  grossen  HoÖ- 
nungen  lierechtigl ,  phitzlieh  in's  Stocken  geriith,  weil  sieh  die  llot^- 
nungen  nicht  alle  erfüllen  und  der  frohen  Begeisterung,  die  der  ruhigen 
Kritik  nicht  immer  Stich  halten  kann,  dann  hald  eine  gewisse  Keaetion 
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tbhfX^,  so  kaiii  es  aucli  in  der  rrspinitorisehen  Tlierapie.  Jetzt,  wo  die. 
ClKniiie.  wie  es  schien,  der  Inlialationstheraiiie  ganz  iieut'  Medieaiiiente 
ersclibsseii  hatte,  trat,  da  die  Eiibl«re  den  weitgespannten  Krwartun^en 
iiielit  o^leich  entspraclieo.  der  l^ücksehla«;  ein.  Wir  tinden  in  Uuplawl 
in  Deiitseldand,  in  Batjh  und  Lftnurre  in  Frankreirli  wohl  ansgezeicdi- 
nete  Medieiner.  die  für  das  IniiaUitionsvertahren  noch  Ijiteresse  he- 
wahrten ,  aher  im  Allgemeinen  Maren  wirkliehe  Fortsehritte  nicht  zu 
\erzeiehnen. 

Htf/t!(iiid,  der  namentlich  der  Medicina  fnmigatoria  reichliche 
Eui]>tehhiogen  angedeihen  liess.  tlieilte  eine  Reihe  von  Fälh-n  mit,  in 
denen  es  sieh  meist  um  Epilepsie  handelt ,  die  er  durch  oarcotis<du' 
!  In  mjjf  hü  der  (Flerha  Hyoseyaoii  und  Benadrmniie)  hedeutend  zu  hessern 
vermocht  e. 

Si'hr  interessant  ist  es  auch,  dass  im  Anfang  unseres  Jahrhunderts 
schon  auf  den  Nutzen  der  lülnchemngen  hei  Asthma  aofnierksam 
gemacht  worde.  l'elier  diese  Hehaiidhrngsv\ eise,  die  aus  Ostindien  stammt, 
heriehtet  zuerst  ein  Kaufmann  Sills  und  das  Genauere  theilt  Dr.  Sims 
nach  den  Angaben  des  Protomedicus  in  Madras,  des  Dr.  Awiinson,  mit. 
Die  geschlagenen  und  gestampften  trockeneu  Wurzeln  des  Steehaptels 
iDaInra  ferox)  wiu'dcu  theds  mit,  theils  ohne  Beimischung  von  Tafiak 
aus  Pfeifen  geraucht.  Die  gliinzendeu  Erfolge  dieses  Mittels  werden 
schon  aus  dieser  Zeit  berichtet. 

Ausser  einer  Mittheikuig  Biflurd'R  entnehmen  wir  dann  noch  die 
g'rosseii  Erfolge  einer  Mischung  von  gelbem  Wachs  un<l  Han.  zuSufJitus  bei 
KcblkopJ-  und  Euugeuleiden.  Ein  tU'tieier,  der,  nm  seine  zahlreichen 
Weiutias*;dieTi  fest  zu  verschliessen,  Harz  und  Wachs  iihcr  einem  Koiden- 
hecken  hatte  schmelzen  lassen  und  dies  über  den  Korken  der  Flaschen 
zur  Fertigung  goss.  hatte  durch  die  hei  dieser  Frocedur  sieh  entwickelnden 
Dampfe  eine  grosse  Erleichterung  seiner  Brustbesehwerden  erfahren, 
namentlich  konnte  er  leichter  auswerfen.  Er  athnu^te  nun  hei  geschlos- 
s^'oeu  Hiiircn  und  Fensti^rn  an  mehreren  auf  einander  folgen<len  Tagen 
stuiulenhing  diesen  Qnalin  i'in  und  wurde  von  seiueni  Leiden  vrdlig  geheilt. 

Hujriaud  war  auch  ein  begeisterter  Venreter  der  Theerräuche- 
niDgen .  in  denen  er  geradezu  ein  lleilndttel  gegen  die  l^ungens(Hichc 
glauht  gefunden  zu  haben,  das  er  auf  Vrkhfnns,  eines  russischen  .\rztes, 
Emplchlung  angewaiult  hatte. 

Während  bisher  aber  nur  solche  Kürper,  welche  entweder  leicht 
in  l»amp!fonn  (ihergefiilirt  oder  als  Beimischungen  der  Lult  von  den 
Atlniningswegen  leicht  aufgenommen  werden  konnten,  in  Anwendung 
gezogen  wurden,  begann  man  nun  Stotfe,  die  in  Wasser  Itisiich  waren, 
veniiittels  Apparaten  in  mechaniscluT  Zcrtlieihmg  der  Flüssigkeit  in 
kleinste  Partikelchen  zur  Einathmung  zu  verwerthcn.  Während  die  Form 
der  Venlanipfnng,  Kanchcrung;  Ausdünstung,  als  vnu  alters  hergebracht 
und  ohne  grosse  Vorkehrungen  hergestellt,  sicli  vlillig  eingebürgert  und 
wie  erwähnt,  bei  den  einen  ein  grösseres,  Itci  den  andtTcn  ein  kleineres, 
aher  immerhin  siclicres  therapeutisches  Gebiet  sieh  erobert  hatte,  waren 
es  wohl  die  Beobachtungen,  die  an  den  Gradirwerken  in  den  zahlreichen 
Sootbüdern  gemacht  winden,  welche  die  Veranlassung  w aren,  eine  neue 
Methode  in  die  Inhalationstherapie  einzuführen.  An  den  Gradirwerkeu 
werden  unzählige,  sehr  feine  »Salzwassertropfcheu  der  sie  umgebenden 
Luft  heigemischt  und  diese  mit  salziger  Feuchtiiirkeit  gesättigt.    In  der 
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Mitte  nnseres  Jahrhunderts  hatten  Lohcfhal  (1841)  und  Jltrzrl  (1845) 
üuroh  eine  Fontaine,  welche  in  einem  geschlossenen  Zimmer  Si-ewasKer 
*5pritzte  und  zerstKuhte,  eine  der  Luft  an  den  Gradirwerken  iilmliehe 
her^:estellt,  ferner  errichtete  Auphan  1849  zu  Kuzet-les-Bains  ein  Inhala- 
lorinnj,  in  welchem  das  dort  entspringende  Mineralwasser  durch  Anpralh^n 
^e^en  die  Wand  zerstaoht  wurde.  Der  Sehüpfer  und  He^Tiinder  dieser 
Methode  war  aher  Saies-diron ,  der  das  Fnneip,  nieht  fiüuliti^^e  Sul)- 
stanien  durch  feinste  Zerstäubung  in  einen  zur  Einatlmiung  möglichst 
^'ünistigen  Zustand  zu  versetzen,  praktiscli  ausführte, 

SakS'Giron  errichtete  in  Pierrefond  lö'iG  einen  Raum,  in  welchem 
das  Wasser  der  dort  entspringender*  So(»I*|iteMe  mit  einem  eija^ens  con- 
stniirten  Apparat  so  fein  zerstäuht  wurde,  dass  es  einen  dichten  Nehel 
bildete,  der  von  den  Kranken,  die  sieh  zeitweise  in  ihm  aufhielten, 
unwillkOilieli  geathniet  werden  mosste. 

Damit  irf  die  geÄ'hichtliehe  Entwicklung  im  Allgemeinen  zu 
sehfiesscii,  dem  sidlt  alkaii,  dass  sich  die  einzelnen  neut^n  Methoden 
jetzt  gewifR^eUMiBai  trantti^  geben    auch   ilie    von  iTrund  aus  verUn« 

Anaaammgen     dieser    Therapie    veränderte 


Anatoraisehe  und  physiologische  Vorbemerkung'en. 

Das  für  die  lnhaialionsther a pie  in  Betracht  kommende  Organ  ii^t 
der  Respiration sapparat  Es  kana  hier  nicht  der  Thitz  sein,  auf  die 
Anatomie  und  rhysioki^e  deesdben  nach  allen  Kiehtungen  genauestens 
einzugehen,  es  geuögt  TieJmehr.  nur  diejenigen  l'unkte  hervorzuhehen, 
die  speciell   zu  dem  Eünathmungsprwess  zunächst  in  IJeziehuDg  stehen. 

Anatomisch-topographtsch  heginnt  der  Atlimungsnpparat  hei 
der  Nase. 

Die  Nase  als  Eingangspforte  ftlr  die  Athmungsluft  enthält  zwei 
symmetrisch  angelegte  Käimie,  an  welchen  die  Nasenlöelier  den  Eingang, 
die  Choanen  den  Ausgang  bilden.  Das  Gerüst  der  Nase,  das  aus  Knochen 
und  Knorpeln  besteht,  ragt  vielfach  in  jene  Hohlräume  hinein  und  gibt 
in  Gemeinschatll  mit  den  Weichtheilen  dieses  *>rgans  diesen  KUumeu 
eine  unebene,  faltige,  mit  Leisten  und  Wülsten  versehene  Ohertläehe. 
Das  Xaseninnere  erführt  aber  ausserdem  nwJi  nicht  unwesentliche, 
periodische  \  eriindernngen  durch  gewisse  Vorkehrungen,  die  sogenannten 
Schwellk«irper.  welche  in  die  Schleimhaut  eingeselioben  sind.  Wenn  die 
Nasenhühle,  wie  nicht  unbemerkt  bleiben  dart\  schon  gewühnlieh  brVchst 
variabel  in  ihrer  r€nliguration  ist.  so  gibt  sie  noch  ausserdem  durch 
diese  schnell  eintretenden  und  wieder  verschwindenden,  auch  bisweilen 
sehr  oft  sieh  wiederholenden  Veränderungen  ein  fast  stJiudig  wechseln- 
des Hild  ,  die  Varietiiten  werden  hier  zur  Regelnütssigkeit.  Uhne  auf 
die  Nelieuhiililen,  Kiefer-,  Stirnbein-,  Keilbeinhöble,  als  un^  nicht  inter- 
essirend,  nliber  einzugehen,  bemerke  ich  über  die  Sehleimliaut  der  Nase, 
dass  man  an  ihr  zwei  rartien  unterscheidet .  die  Kegio  olfactoria  und 
die  Regio  respiratoria.  Die  letzitTc,  die  mehr  nach  vom  gelegen,  zeigt 
in  ihrem  rmssersten  Theile,  welcher  an  die  (irenze  der  äusseren  Haut 
stösst,  Talgdritseu  und  Hiiare.  Hier  ist  die  Schleimhaut,  namentlich  an 
den  Muscbeln.  aussen>nieutli(*h  reich  an  Drüsen  und  (lefässen;  ihr 
Kpiiliel  ist  ein  tlimmemdes  t'ylinderepithel,  der  Flimmerstrom  geht  nach 
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den  ClioaneiL  Die  Ke^rio  olfVictoria,  nirhr  njieh  innen  und  oben  gelegen, 
mit  ihren  Kiecli-  und  ►Stützzeüen ,  enthält  ebenfalls  zahlreiche  Drlisen 
und  zwischen  diesen  die  Endigiingen  des  N.  olfaetorius,  der  mit  den 
Ffiden  der  Hieelizellen  in  Verhinduntr  steht.  Der  Uhrige  Theil  der  Nasen* 
sehleiinhaiit  ausser  der  He^gio  tdfaetoria  findet  seine  Nervenversoro:ung 
aus  dem  1.  und 'i.  Ast  des  Trigeminiis ,  dem  hier  seeretorische  Func- 
tionen ausser  seinen  g:ewnhnlielien  zukommen,  und  aus  dem  Ganglion 
splienopalatinnm  sympathische  Fasern  mit  vasomotorischen  und  secre- 
torisehen  Funeticmen. 

Von  fiesouderem  Interesse  ist  die  Gefässvertheilung.  An  dvv  unleren 
iMuKchel .  tlem  unteren  Rande  des  hinteren  Endes  der  mittleren  und 
ohereii  Musehel  nimmt  das  Veneunetz  die  ganze  Srhleiinbaut  ein  und 
bildet  hier  durch  einen  engmaschigen  Rühreneomplex,  dessen  Zwischen- 
räume von  lockerem  Bindegewebe  und  Drüsen  aiisget'Ollt  sind,  das  so- 
genannte Schwellgewehe,  jene  oben  erwähnten  ScbwellkJlrper. 

Der  Nasenrachenraum  liegt  last  in  einem  rechten  Winkel  zur 
Nasenhöhle,  indem  seine  Vordcrwand  in  der  Ebene  der  Choanen  ^ieh 
hehndet,  seine  llinterwand»  der  letzteren  genau  vis-a-vis  gelegen,  geht 
hogenlTtrmig  in  die  kuppelartige  Decke  dieses  Itaunies  iilier.  Die  Seiten- 
w  linde  werden  gebildet  von  der  l'nigebnng  des  Tuben wulstes  und  die 
untere  Wand  wird  durch  das  contrahirte  (Tuumensegel  hergestellt.  Bei 
8chlat^em  (Gaumensegel  ist  der  Nasenrachenraum  nach  unten  und  vorn 
ganz  offen.  Dann  ist  seine  untere  Grenze  gebildet  \on  der  nach  Walih'tja- 
als  Sehlundritig  benannten  Fartie,  d.i.  die  Rachenmandel,  die  zwei 
Gaumenmandeln ,  die  Zungenmandel  und  zahlreiche  einzeln  stehende 
oder  gehäuffc  Follikel  auf  dem  Zungengrunde  und  der  hinteren  Eachen- 
wand.  Hier  ist  der  Sitz  der  namentlich  naelj  oben  hin  sich  zu  grossen 
iMassen  ausbildenden,  so  überaus  häutig  auttretenden  adenoiden  Wuche- 
rungen und  hier  sind  die  zahllosen  Furchen.  Falten,  Wülste  und  kleineren 
und  grijsseren  Driisenausf ührungsgänge,  die  wie  geschaflen  scheinen,  eine 
geeignete  Localisation  für  Krankheitserreger  jeglicher  Art  zu  bilden. 
Die  Bemerkungen  über  die  Nerven  des  Nasenrachenraumes  tinden  sieh 
im   Verlauf  der  Uescbrcibung  derjenigen  der  Mondhrihle. 

Die  Munil höhle,  die  zur  Athmung  eigentlich  in  keiner  Beziehung 
steht,  so  weit  es  sich  um  normale  Verhiiltnisse  bandelt,  muss  trotzdem 
eine  gewisse  Berlieksichtigung  hier  erfaliren ,  da  <lie  mcdicamentnsen 
Inhalationen,  wie  ich  hier  gleich  vorweg  bemerken  muss,  zumeist  ihren 
Weg  durch  diese  Höhle  nehmen.  Ihre  Schleimhaut  zeigt  neben  den 
kleineren  Drlisen,  den  Schleimdrüsen,  auch  grössere,  die  Speicheldrüsen. 
Ausser  der  Grös«e  ist  das  wichtigere  unterscheidende  Jloment  dieser 
Drüsen  ihr  schon  im  Namen  gegebenes,  verschiedenes  Secret.  Während 
sie  alle  als  verästelte  tubulüse  Drüsen  autzufassen  sind,  dienen  die 
kleineren,  die  mehr  in  der  Mucosa  vertbeilt  sind,  der  SchleinKSpeichel- 
secretion,  die  grösseren  hingegen,  deren  Drüsenkörper  unterhalb  der 
Schleimhaut  liegen,  mit  welcher  sie  nur  durch  einen  mehr  oder  weniger 
langen  Ansfükrungsgang  communieiren ,  ausschtiesslich  der  Secretion 
eines  serösen  Speichels.  Schleim-  und  Speichelsecretion  sind  übrigens, 
wie  des  weiteren  bei  den  physiologischen  Auseinandersetzungen  er- 
wähnt werden  wird^  namentlich  Nerveneintliissen  unterworfen.  Die  Nerven 
der  Mundhtddc  spielen  in  dieser  Beziehung  eine  bemcrkcnsnerthe  Rolle, 
ebenso  wie   sie   auch  noch   die  Gefühls-  und  Geschmacksempfindungen 
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der  Motilität  dienen.  Die  letztere,  soweit  es  sieh  um  die 
ist  \tm\  Hvpr»g]oHMis  ubliHiip^.  die  Kaumuskeln  versor*;t 
Turtie  des  TrigeniiDUs.  Letzterer  Nerv  und  der  (ilosi 
pliarvn^eiis  dienen  der  Gesehniaeks-  und  Of't'iihls<Mii]i1indun;^  und  di 
ersteren  \üii  diesen  ijeiden  aueh  noch  die  vom  Facialis  stammen« 
Chorda  tynipaiii. 

In  der  Mnndliolile  ist  datiu  not-h  von  Wichtij^keit  die  BesehalVenlifit 
der  Znnjtrensehleiudiaut    mit   ihren  verseliieden   getbrniten   Papillen    un^ 
Kpithelieii.    Die  8eldeimhant  iler  Zunge  ist  im  vorderen  Tiied  fe^t 
liegend,  im  hinteren  Thede  dureh  loekeres  llindef^ewe]>e  mit  der  MuäcI 
latnr  verltumlen.    Hier  tinden  sieh   als  Hache  Krhahenheiten  in  unre^« 
niiissif^er  Anordnung,  i^nJsser  und  kleiner,  mit  Oelinungen  in   der  iMitU 
die  Balgdriisen :   auch  andere  grössere  Drüsen  machen  sicli  hier  dun 
unregelniässige  Tnebenheiten  in  der  8ehleimhaut  hemerklielL 

Wie  die  Zunge  durch  itin^  Ikwegliehkeit  für  die  tlestalt  th 
Mundlinhle  nnd  die  sieh  hier  alispielenden  V^trgänge  von  Hc*leutung  ist» 
m  ist  e,s  in  demsellien  Masse  auch  der  wtiehe  (faumen  ^  das  (iaumei 
gegel.  Die  hier  thätigen  MuskelgiTippen.  die  vom  liarleu  (iainnen  ai 
sich  schräg  nach  unten  and  aussen  erstreeken,  bewirken  dureli  ilire 
Contraetion  die  Kaehenenge.  die  Communieation  zwischen  Mund  uinl 
Kaehenh<ihle,  welche  eine  wesentliche  Holle  beim  Spreelicn  und  iiaiiieiit- 
lich  beim  Schlucken  spielt.  Die  Ivula  liegt  bei  geschlossenem  Munde  in 
einer  länglichen .  median  verlaufenden  Vertiefung  der  Ziingenwurznl. 
Vom  weichen  Gaumen  ziehen  zum  Seitenrand  der  Zunge  die  Musculi 
palatoglossi  und  zmu  J'harynx  die  Musculi  fialatopharyngei,  die  vorderen 
nnd  hinteren  (ianmenbögen  ♦  Arcus)  l»ildend,  welche  in  der  iladnreh  beider- 
seits entstandenen  Nische  die  Mandeln  bergen.  Am  vor(b^ren  Ganaien- 
bogen  bemerken  wir  grosse  Halgdrüsen ,  welche  den  an  iler  Zun*^r 
he8ehrielK*nen  Drliseneoraplex  fortsetzen.  Die  Mandebi  (Tonsillen)  sind  in 
ihrer  Totalität  als  ans  grossen  Halgdrüsen  zusammengesetzt  anzusehen, 
die  alle  an  der  medianen  Fläche  der  Mamleln  nuinden.  Diese  mediane 
Fläche  tritt  unter  normalen  VerhUltnissen  nur  si'hr  wenig  in  die  Kachen- 
hoUe  vor.  Die  Nerven ,  welche  die  Bewegungen  der  (laumenbrjgen 
vermitteln,  gehiiren  dem  F^acialis  an ;  der  hintere  Theil  der  Zunge  ver- 
dankt seine  .Sensibilität  dem  filossopharviigens. 

Der  Pharynx,  der  Rachen,  von  dessen  oberstem  TheiL  dem  Dache, 
bereits  die  Rede  war,  wird  hinten  von  der  Wirbelsäule  !>egrenzt,  e-onj 
mnnicirt  vom  mit  der  Nase  nnd  dem  Munde  und  Uisst  de ji  nnterei 
Theil  der  Vorderwand  vom  Zungengrund  bilden.  Der  Kehldeckel  gibt" 
«iann  die  Grenze  nach  unten  zwischen  Tharyiix  und  Liirynx  nnd  anderer- 
seits zwischen  Pharynx  und  Speiserr»hre,  iJer  Schlund  in  seiner  ganzen 
Ausdehnung  wird  von  dem  Glossojibaryngeus  unter  Hetheiligung  des 
N.  vagUH  und  N.  sym]>atliicus  mit  sensibeln  Fasern  versehen;  die  mtitori- 
schen  Fasern  entstammen  dem  X.  aceessorius  und  dem  inneren  Aste 
de8  Plexus  gangliofonnis. 

Die  Kpiglottis,  der  Kehldeckel,  ist  ein  ans  einer  Sehleimhaiit- 
dnplicatur  in  elastiselies  Ciewehi^  umgewandelter  Theil ,  welcher  im 
Allgemeinen  die  Gestalt  eines  gletchschenkeligen  Dreiecks  hat.  dessen 
Basis  an  der  Zungenwür/el  anliegt ,  nnii  dessen  Schenkel  nach  aussen 
gebogen  sind.  Der  rein  knor|»elige  Theit  des  Kelildeckeis  bat  die  Fomi 
eines  Karten herzens,  dessen  Spitze  an  der  Basis  des  Kehldeckels  liegt 
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lind  bis  zor  Verbindungsstelle  beider  Scliildkiiorpelplatten  reicht.  Wie 
die  (restalt  <ler  Epiglottis  sehr  verschiedenartig  ist,  so  ist  es  auch  die 
Laf^e  inid  Heweglielikeit  derselben:  so  kann  sie  die  Fonn  eines  Sattels, 
eines  Ometira  haben,  so  kann  sie  bald  der  Zun*^e,  bald  der  Kaehenwatid 
sich  besonders  zuneigten  und  sehliesslieh  vollkomuien  starr  und  iinlie- 
ne*»:lich  stehen,  wilhrend  sie  doch  beim  Herausst recken  der  Znn^e  sich 
eigentlich  aufrichten  soll  Zahlreiche  li^anientose  find  muscuirjse  Ztij^e 
»liehen  vom  Kehldeckel  seitlich  und  median  zur  Zimge,  zum  Rachen, 
zum  Keblkopll  Die  Sehleirahaut  kommt  von  der  Zunjt^enwurzel  mit 
lockerer  Subraucosa.  Vom  freien  Rande  der  Epi«i:lottis  ist  sie  mit  dem 
Knorjiel  in  inniger  Verbindung  und  geht  über  die  hintere  Fläche  dann 
in  diejeuijie  des  Kehlkopfes  über. 

Der  Kehlkopf,  LarMix,  stellt  einen  oben  wenig  erweiterten 
ziemlich  runden  llohtraum  dar.  der  räumlich  in  drei  untereinander 
liegende  Theilc  getrennt  werden  kann :  den  Aditus  lar}mgis,  den  eigent- 
lichen Kehlkopf,  von  oben  von  den  Tasehenhandenu  unten  von  den 
Stimndiändem  und  seitHcb  von  den  Morfjafpu  lodien  Taschen  begrenzt, 
und  den  subglottischen  Raum. 

Ein  besonderes  Interesse  liegt  für  uns  weniger  in  dem  complicirteu 
(TefÜge  seiner  knorpeligen  Theile  als  in  dem  Spiele  der  sich  in  ihm 
bewegenden  Muskeln.  Diese  dienen  respiratorischen  und  phonatorischcn 
Zwecken  un*i  kommen  namentlich  in  ersterer  Beziehung  hier  in  Betracht. 

Hiebei  ist  hemerkenswerth  sowohl  die  Moskelgnippe,  welche  die 
einzelnen  intralaryngealen  Theile  unter  einander  bewegt,  als  auch  die- 
jenige* welche  ilcn  Kehlkopf  im  Ganzen  zu  seiner  Umgebung  in  eine 
veränderte  Lage  bringt,  wie  es  die  sogenannten  accessorischen  Respira- 
tion sniuskc  In  bei  forcirtem  Athmen  voUtiibren.  Ich  mckdite  in  dieser 
Beziehung  als  Beispiel  nur  den  M.  thyreolivoideus  ervviihncn.  Für  die 
Aihniung  im  engeren  Sinne  sind  die  beiden  tj nippen  der  Museuli  a'*- 
ductores.  die  P>weiterer  der  Stimmritze,  und  die  Museuli  adduetores,  die 
Sehliesser  der  Stimmritze,  von  Bedeutung. 

Die  Nerven  Versorgung  geht  vom  Vagus  aus,  und  zwar  vom 
N\  lar>T)geus  auperior  und  inferior  s.  recurrens.  Der  sensible  Nerv  ist 
der  X.  laryngeus  superior  mit  Ausnahme  seines  Ramus  externus  s.  minor. 
Der  Hanins  internus  s.  major,  der  rein  sensi!>le  Fasern  entbält,  ver- 
sorgt die  l'ars  larjngea  des  Sehlundkopfes  ^  den  Sin.  pyrifonnis,  die 
äussere  Schicht  der  aryepiglot tischen  Falten  und  die  ganze  Innentlächc 
des  Larynx. 

Der  Kecurrens  versorgt  sHmmtliche  Muskeln  des  Kehlkopfes  mit 
motorischen  Fasern  (ausgenommen  den  M.  cricothyreoideus). 

Die  Schleimhaut  des  Kehlkopfes,  die  eine  Fortsetzung  der  Mund- 
und  Raehenschleimhaut  ist,  liegt  bald  stratf,  Imld  locker  ihren  ver- 
schiedenen Unterlagen  an.  Das  Epithel  ist  zum  Theil  Rflastcr-,  zum 
Theil  Flimmerepithel.  Das  erstere  lindct  sich  an  der  Epiglottis,  an  den 
aryejnglottischen  Falten  und  auf  den  einander  zugekehrten  Flächen  des 
(üessbeckcnknorpels  und  den  Stimmbändern.  Die  (ihrige  Kehlkopf- 
schlcimhüut  ist  mit  Flimmerepithel  versehen,  das  von  der  unteren  Fläche 
iler  8timm!>änder  bis  in  die  Bronchiolen  hinein  dann  sich  erstreckt. 

Die  Trachea,  Luftrnhre,  schliesst  sich  an  den  Iveblkopf  an  und 
zieht,  von  diesem  ein  wenig  nach  links  abweichend,  in  die  Brusthöhle, 
In  der  Höhe  des  vierten  oder  fünften  Brustwirbels  gibt  sie  nach  rechts 
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r'hy*ir»loiciA«^h  1i€ffaiiit  «kr  BaqiiratiofiiisBetK  ftfafalli  mit  4er 
WiMM^.  I>t#r  iiormaJr  Atinotiif  lit  etne  roae  NMOtttliBnig,  wobei 
tirj  Mon«!  v^vlli^  f^'^MehloiMa  iü.  Drr  Wc^,  ilea  die  Lnl^  dvrcb  die 
Smn  nimmt,  i^t  M  dt^  eonpUdrtai  ^ttfduäfnheit  des  XaeenouierB  eJB 
nlcbt«  wniif^er  »U  gerider.  Onne  Mf  die  frSliereiif  nebr  aif  BfieeidnlioMM 
hffiibi^d4^n  di<^«hexaglidi€i}  AngAheti  zarflekzQgreifeii,  «tfdieaen  unsere 
AHfinerkniinikeii  am  meistin]  die  expenmeoteOeD  Untersuehiuii:«!.  Nach 
/^uimn ' ;,  (iamtrci  lk;fuiiü(;  an  Lfiiclicn  gewonnen  wan^,  nimmt  die  Laft 
eitirn  l»opCfi»<r'»rmi^**ri  M>k^  ^^  Satvinriicken  anftttci^nd,  dann  am  Xase»- 
da^'li  ' iiilariK  tirxl  UmUu  abKif»i;^end.  Nach  diesem  Antor  Ist  oh  ub^r  nicht 
ratliHftfa,  di<'M»ii  LiiclMrilMfuntl  direci  ant'  den  Le^jeitden  zu  tllKTtragen. 
haUrr^)  iifdiiii  »üi^pc  I  rit«THtH'liiijip?n  «Innu  wieder  auf,  und  zwur  i-owohJ 
an  ilr'T  \,ru'\w.  wie  aiit  Li^U^ndi'fi,  und  fand  sie  auch  Uei  letxternu  hei 
KifiHfiiirmntr  s  f»ri  Wm  ztTHtlluht(*m  Magnesiapalver  bestätigt.  Auch  Srheff*) 
(indi't  ilmvU  KxjifTimcntc  an  der  Lfifdic,  dnft«.  der  Ffanptwcg  de?*  Luft- 
Ntroino^i  diirt'li  den  inifllcrfn  Nascrif^anf^  zieht.  Er  hatte  durrli  die 
iTiicUvuUiUÜiU'  lAiWrhhrv  Luft  durtdi  die  Nase  an^e.sogen,  nachdetu  er 
vr»r  drr  Njiw  JiM!(liini|tlV'  entwickelt  luiMe.  Wurde  dann  die  Xasen- 
wdilriiiduKil  ndl  Kleif*t*T]o«uiiK  ]n*|iirjs«dt,  hm  zeigte  sieh  dureh  Itlau- 
IllrlMing  au  eiu/ehien  Stellen  der  We^^.  den  die  Lnft  genomnien  hatte. 
iNihri  orj^ab  KJeli  UhrigenH  aueli  noeli,  dass  die  Xebenhrdilen  yiini  Lutt- 
plnini  nnh*T(dirt  fdeitjcii  nnd  da^s  der  mittlere  Nasengang  gewiphidieh 
der  weiieMtr  int.  Von  tdienw»  gnmser  Wichtigkeit  als  die  Kenutniss  des 
VVe^cM,  vvelrhen  die  Ijid't  dnndi  die  Nase  niniint,  ist  aber  auch  die- 
,ieni^<'  der  VerJlnilernngen,  welche  die  Luft  auf  diesem  Wege  erfilhrt. 
WüH  /.miltelirtl  die  TenipiTatitr  anlangt,  so  sind  hier  neben  Kahrf-'n 
UnlrrHni'liiin^'rn  aneli  dieieiiigi'n  lilach'fi^)  Itetnerkenswertli.  filorlt  Ue- 
rrebnt't  die  Isrholmng  der  Liifttriii|KTatitr  als  gleich  der  Ditlerenz 
/winehen  dir  und  diTJenigi^n  in  der  Nase,  so  da^s.  wenn  T  die  ]vr>r]»cr- 
M'uiperatur  oder  vielmehr  die  'reniperatur  des  Naseninnern  ist,  t  (iie 
'reniperatur  der  atnuHphllrisrlieu  Lidt  und  K  die  KrwHnnnng  dieser 
letzteren  i.st,  K  "  T  l  sein  tiniws.  Man  s<d!  sieh  diese  nielit  unbeträebt- 
liehe  KrwUrniung  dadurcli  erklilren,  dass  der  Weg,  den  die  Luft  durch 
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di(^  Xuse  zurUekzuIe^en  hat,  Hn  sehr  onger  i'st,  d<^r  narneDtlieli  :in  stiir 
j^efiis.sn^i*'ben  rartien  vt>riil)erfUlirt  imd  aussordei»  nocJi  unti^r  der  Ein- 
wirkung der  von  dem  Sclnvollkörper  der  aoteren  Miisebel  aiisstrlimeuden 
Wiiniie  eine  Teiiiperatnrstei'ijerunjir  erführt.  Naeh  lihH'h  soll  diese  Vor- 
wiCrmmi^  der  Luft  hei  Muiidathiinnij;  viel  g^eringer  sein.  Nach  Kaiser 
soll  hei  weni^!:  ^eiiifn^^teni  iMuiide  die  Teniperaturditlerenz  nur  P  (\  ond 
liei  voll  ^eiJÜneteiii  Miind(*  H^  €.  betrjj^en. 

Auf  dt^ii  Feiiehtijtjkeits^ehalt  der  Lnilt  hat  das  Secret  der  zahl- 
reichen Drüsen  in  der  Sehleiiiihaut  der  Pars  respiratoria  einen  nierkli(dien 
EinUnss,  I>Jese  Drüsen  ^elien.  je  nachdem  sie  von  dem  centralen  oder 
s}in[iath!schen  Xerveosvsteni  abhängen»  ein  reichliches,  klares,  dünn- 
fitissigcs  Secret  (bei  Reixung'  des  zweiten  Trif^emmusastes)  oder  ein  zähes, 
spHrliehes  Secrel  (liei  Uei/.nnp^  des  Ganglion  sphenopalatiauia)  un<i  veran- 
lassen dadurt'h  eine  mehr  oder  weniger  bedeutende  Vennehrung  des  Wasser- 
gehaltes der  Einathiiiungshift.  Dieser  Feuebtigkeitsgehalt  kann  nadi 
Asrhfithrdudf*^}  und  Kaisrrdn^T  vollkommenen  JSättigung  mit  Wasserdampf 
gleiehkonanen.  nach  Bhrh  wenigstens  zwei  DriUel  desse.ll>en  erreichen. 

Die  Luft  erfährt  eine  weitere  Veränderung  in  der  Nase  in  Bezug 
anf  ihre  morphotisehen  Beimischungen.  Ls  kommt  dabei  sehr  auf  die 
Griisse,  die  Schwere  und  das  hygroskopische  Verhalten  dieser  Elemente 
an.  Es  ist  ferner  zu  nnterseheiden.  o!>  es  sich  um  einlachen  Staub 
handelt  oder  um  die  versehiedenen.  den  kleinsten  Stanbpartikelchen 
anhaftenden  Keime  und  Mikroben.  Aschmihnn/dt  ist  der  Ansieht,  dass 
die  Nase  wohl  in  der  Lage  ist,  die  Einathmungsluft  von  Staub  voll* 
kommen  zu  befreien  und  diesen  zurückzuhalten  imd  dann  durch  Schneuzen 
und  Niesen ,  respective  wenn  er  dem  Flinmjerstrom  folgend  in  den 
Kaehen  gelangt  ist,  durch  Käuspem  und  Spucken  zu  entfernen.  Nach 
Kdisrr  und  Bhmh  soll  ein  Bruehtheil  des  Staubes  immerhin  in  die  tiefen 
Athmmigswege  gelangen.  Was  die  Einwirkung  der  Nasenpassage  aul 
die  Imcteriologische  Beschaffenheit  der  Luft  anlangt,  so  ist  wohl  anzu- 
nehmen, dass  aueh  Mikrol)en  in  der  Nase  zurückgehalten  werden  und 
bei  Mangel  jeglichen  geeigneten  Nährbodens  in  der  gesunden  Nase 
direet  von  hier  ans  wieder  entfernt  werden  können;  dass  aber  freilieh 
bei  nicht  gesunder  Beschartenheit  der  Nasenschleimhaut  reichliche  Cul- 
turen  sieh  hier  etabliren  können,  die  dann  auch  zu  einer  rebertragung 
der  betreffenden  Keime  in  die  tieferen  Luftwege  führen  können. 

So  sehen  wir,  dass  die  Luft  auf  ihrem  Wege  durch  die  Nase  nicht 
aliein  \'eränderungcn  erfährt,  sondeni  auch  imstande  ist,  solche  berv^or- 
zurufen,  vornehmlich  solche,  welche  durch  die  in  der  Nasensebleimhaut 
reichlich  endigenden  Nerven  in  Gestalt  von  Empfindungen  und  Reflexen 
vermittelt  werden.  Die  Bahnen  des  Irigcminus  und  iilfactorius  dienen 
dazu,  diese  EinHtisse  zur  Geltung  zu  bringen  un<l  von  der  Beschaffen- 
iieit  der  Athniungsluft  in  uns  Vorstellungen  zu  erwecken  und  je  nach 
der  Art  derselben  willkürlich  unsere  Athmung  zu  modiliciren.  Für  die 
grosse  Anzahl  von  Reflexen,  die  gerade  von  der  Nasensebleimhaut  aus 
ausgelöst  werden  können ,  ist  der  Trigeminus  allein  der  vermittelnde 
Nerv.  Ich  mr^ebte  an  dieser  Stelle  aurh  auf  die  vorher  schon  erwähnte 
secreturische  Wirkung  gewisser  Reize  noch  verweisen ,  um  das  Geliiet 
der  Wirkungen  der  die  Nase  passirenden  Luft  zu  vervollständigen. 

Das  im  Allgemeinen  zienilicli  dunkle  Gebiet  der  Nasenrctlexe,  das 
seine    erste  Bearl>eitung   durch    \%)ifolim*'-)  und  H,  Fnieffkel"^)   erfahren 
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und  durcl)  y/rfr7i")  tit'im'rzoit  <'iiieiJ  merklichen  Ansto8s  frlialten  liiH,  ihit 
wohl  das  interessantcKte  und  bat  iiuf  dem  (tehietc  der  Throrit'n .  der 
Tnixiö  niid  dfs  Kxjirrtiiientfs  eine  ^*osse  Ansdplinuii<r  p:*wünneii.  I>cin- 
iiut'li  ist  als  iinbi^strittnir  llmtsaehr  zu  iRnrachten,  d:is>i  die  Ltitt  durch 
mrc'lniiiisL'ln"  ( iinir|ili(>liR*lir  Elemente  I,  tlieriiiische  und  elieniisclie  l^ei/e 
Hiwohl  auf  dem  Wt'j^e  des  Trif^emimis  allein,  wie  luieli  dureh  I  eber- 
j^pringen  auf  andere  Bahnen  von  der  Nase  aus  Wirkun^ren  in  den  ent- 
ferntesten dr^anen  hervfirrufen  kann.  Hieher  ;^^elitiren  die  aus  der 
Liti^ratur  ht^kaniiteu  rellertonHeheii  Ferinvirkunp'u,  die  als  Ursaehen  für 
Mij:riine,  ("lir  andere  ;;an/.  eiremnserinte  Küpfsehuier/en ,  für  den  als 
I\clle.\liu8!eii  hekauDteu  Husten,  für  .SpeiehelUnss,  An^lpdlllil  angeführt 
werden.  So  hat  man  auch  Keiiehhuste»  i  M'trJuh'l) ,  MiFrbus  Hasednwii 
{B,  Fruenkti  und  M.  Svhmidi''\^  Prurigo  auf  diese  Helle \e  zurück- 
führen zu  krumen  geglaubt.  Am  meisten  studirt  hat  mau  auf  die.seiii 
(Jehiete  den  Zusammenhang  iler  Xaseuschleindiaul  mit  dem  Asthma 
bronehiale  und  kann  wohl  aiieh  nieht  hnigrieii .  dass  die  iirsHchliehen 
ISe/iehungen  durch  ex|jenmentellen  \iw\\\Mm  iStindmaitn ,  ieli .  Euii- 
hnjiu  und  die  Arbeiten  aus  dem  v.  Hamh' siAw.n  Lahornlorium )  eine  volle 
AufklErnng  gefunden  haben.  M.  Svhmtdt  findet  namenllieh  in  den»  van 
mir  coiistatirten  ursriehlieheu  ZusauuiK^nhang  der  Xasenreize  mit  der 
rontraetiou  der  lirontdiialuiust-ulatur  ein  ertrenlielies  Moment  für  die 
Kegriinduug  der  7^/>r>/'rr  sehen  Theorie  zur  Entstellung  di's  Asthma 
broneliiale.  Zwar  kann  hier  nieht  der  l'latz  sein,  auf  die  Frage  «ler 
eventuell  erhJihten  Hei/harkeit  der  Nerven  unter  dem  KinHwss  Iwali- 
sirter  oder  rdlgenuiner  Neurasthenie  näher  eiu7jigelien ,  sie  uiuss  aber 
jedenfalls  berührt  werden,  unisomehr,  als  hei  der  Schilderung  gewisser 
Uetlexe,  die  vom  i  Ufactorius  ausgehest  werden  sollen,  sie  nieht  von 
untergeordneter  Itedentung  ist.  So  meint  M.  Sthwidr*\  \\\r  den  von 
M.  Mackcnziv  beriehteten^  in  dieser  Beziehung  sehr  lehrreichen  Fall,  in 
welchem  eine  Üanie  beim  IJieehen  an  Kosen  sofort  einen  asthniatischen 
Aufall  bekam,  aber  aneh  tlann  sogar,  wenn  es  sich  um  künstliehe,  nielit 
rieehende  Kosen  handelte,  „die  Kellexbahn  muss  in  diesem  Falle  durch 
den  Opticus  nach  der  Hirnrinde  verlaufen  sein".  Sollte  es  in  diesem  Falle 
nicht  vielmehr  die  Neurasthenie  alleui  sein,  die  die  Hetlexerseheinungen 
zum  Ausbnieh  eines  so  eomplicirten  Anfalles,  wie  es  ein  astlnuatiseher 
ist,  hat  ausarten  lassen?! 

Aehnlieh ,  glaube  ieh ,  verhält  es  sich  auch  mit  tlen  vasomotori- 
stehen  LHinnungen,  die  in  Fonn  der  Ooryza  vasoiriotoria  und  Hbniichen 
Stiirungen  der  (lefUssiiimTvation  atiftreteu.  m  wehdien  auch  in  gewisser 
Weise  der  Heuschnupfen  noch  gerechnet  werden  muss. 

FjS  ist  nach  alledem  die  Sehlcimliaiit  tier  Nase  als  eine  der 
eniplindtiehsteu  rartien  auv  ganzen  K"iri>er  anzuseilen,  da  die  geringsten 
Reize  selbst  bei  scheinhar  Frcsunden  genügen,  sieb  benierklich  zu  machen 
und  die  dureh  brichst  eomplieirte  Nervenhalnien  hervorgerufenen  l'erii- 
wirkungen  sich  auf  die  entferntesten  *Tehiete  erstreeken. 

Fnter  den  physiologischen  Vorgängen  in  der  Muudbnhie  kommt  ftlr 
unser  Thema  in  Betracht  die  Speie Fielsccrctiou.  Die  Blwtgefasse, 
welche  das  für  die  S|>eicbelsecretion  nothwendige  Material  den  Speichel- 
drüsen zuführen,  stehen  miter  doppeltem  Xervi^ireintluss.  Ijnerseits  ist 
CS  der  Sympathicus.  der  mit  (inzelnen  Fasern  die  Weite  der  (lefitsslumiiiii 
bestimmt,  auf  Reizung  verengernd  nnd  bei  Liihmung  erweiternd;  anderer- 
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s<üt8  kooiiiieii  durch  den  N.  |)etrosiis  superHriitlis  den  FatMalis,  das 
Oan^'lion  oticoiii  im<l  d*'ii  AuriruloteiiijHnaJis  den  Tri^^eiuinus  Nerven 
zur  Parotis  und  dureli  die  Chorda  tyinpani  dos  Facialis,  an  den  lAn- 
^ualis  iTrifrenjiiiits)  sieh  anlehnend,  zu  den  lini^iialen  und  suhmaxillaren 
Drüsen ,  welche  auf  ReizuujL^  ausser  Gefiisserweiterung  aiicli  Speichel- 
alisonderun^  in  den  hetretfenden  Drüsen  bewirken.  UeFirigens  stellen 
(Sefasshnnensverändeninfreij  imd  Dnisenaitsonderung  in  einer  nicht  -m 
verkennenden  Wechselheziehunp;.  IHe  Anregung  der  Speiehelsecretion, 
die  unter  normalen  Verhältnissen  retleetorisch  von  der  Ma^en-  und 
Mundhnble  aus  erfolgt ,  kann  ausserdem  hervorgerufen  werden  durch 
chemische,  nieehanische,  thermische,  elektrische  Heize.  Der  Synipathieus- 
speiehel  ist  ZtHh  ,  spärlich  ,  diektiilssifi:,  der  Trigeminu^speicliel  reichlieh 
und  arm  an  festen  Bestandtheilen.  Wie  im  Harn.  Sehweiss  ete.  hat  man 
auch  im  Speichel  abnormerweise  in  s  Blut  gehmg-te  Substanzen,  wie  Jod, 
Urom  etc.,  nachgewiesen. 

Der  Schlnekaet  gehnrt,  so  weit  er  vom  Willen  abhänj^ig  ist.  zn 
den  eoordiiiirten  Heweguniren:  es  f^enii^  ein  einziger  WilleDsimpuls,  um 
den  ganzen,  immerbin  rechl  coniphcirten  Muskelmechanismns  des  Kaiiens 
und  Schluckens  in  Bewegung  zu  setzen.  Der  Schlnckact  im  engeren 
Sinne  vollzieht  sich  aher  un%villkiirlich ,  sowie  die  untere  Fläche  des 
Oaumensegels  oder  der  Kehldeckel  berührt  wird,  als  eine  rein  reflec- 
torisclie  Bewegung;  es  sind  sensible  Fasern  des  Trigeminus,  die  hiebei 
in  Betraelit  kommen.  Andererseits  mnss  bemerkt  werden,  da*s  es  nicht 
mijglich  ist,  bei  ot!enem  Mmide  zu  schlucken,  IHc  Schlnckbabii  kreuzt 
in  der  Kaelienhiihle  die  Athmungsbahn,  letztere  nniss  während  des 
Schluckens  abgeschlossen  sein.  Dies  wird  bewirkt  nach  oben  zum 
Nasenraehenrauni  durch  die  Contraetion  üi^n  weichen  Oamens  und  des 
obersten  Schlundselinlirers,  Nach  unten  erfolgt  der  Abschluss  durcb  dcTj 
sich  nach  unten  schlagenden  Kehldeckel .  ausserdem  aber  auch  durch 
festen  Verschluss  der  Oiottis.  die  übrigens  an  und  tHr  sich  allein  schon 
genügt  ohne  Beihilfe  der  Epiglottis. 

Wie  der  ganze  Vorgang  des  Schluckens  sich  unter  lietheiligung 
reflectorisclier  Bewegungen  vollzieht,  so  schliesst  sich  auch  der  Zugang 
zum  Kehlkopf  sofort  bei  Berührung  durch  Fremdkörper.  Nach  den 
ältesten  und  verbreitetsten  Ansichten  erweitert  sich  die  (llottis  bei  der 
Inspiration  und  verengert  sich  hei  der  Exspiration.  Andere  meinen,  dass 
die  Glottis  bei  ruhiger  Athmung  weit  offen  steht,  noch  Andere,  dass 
die  Stimmbänder  sieh  in  radaverstellung  befinden  .Scwo?* '^)  hat  durch 
Messungen  am  Lebenden  und  an  der  Leiche  nachgewiesen,  dass  wahrend 
der  Athnmng  die  tilottis  weiter  auseinander  steht  als  post  mortem,  und 
zwar  sei  dies  die  Folge  einer  beständigen  Contraction  der  Mm.  crico- 
arvtaenoidei,  bedingt  durch  einen  tonisehen  Reiz  im  Respirationscentntm, 
Die  Thätigkeit  der  Addnetoren  der  Stimmhander  habe  tilr  gewöhnlich 
nichts  mit  der  Athmung  zu  thuu ,  diese  dienen  nur  der  llionation  und 
dem  Schutze  gegen  das  Lindringen  fremder  Körper. 

Der  Kehlkopf  kann  im  weitesten  Sinne  als  Sehutzorgan  angesehen 
werden,  indem  er  den  Eintritt  die  Athmung  st»irender  Llemcnte  (körper- 
licher und  gasförmigen  verhütet  und  hei  Ansammlung  von  Schleim  etc. 
in  der  Lunge  und  Trachea  den  Lxspeetorationsact  vermittelt.  Bei 
Marh'uzh'  finden  wir  auch  Mittheilungen,  nach  welchen  (ilottiskrampf 
sogar    erregt    gesehen   wurde    bei   Fremdkrir[jern ,    die    sirh    im   i  "eso- 
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phiptö  Wrundi*!!!  hnheu.  Die  Sensibilität  der  Kehlkopfscliteiiuhaut  iiiUfli 
«k  eine  ganz  besonders  feino  anpreseljen  werden .  im! ein  hier  i^ellist 
g9s(tSTmige>  Substanzen  Kotlexe  m  erzeuge u  inmtande  wind.  Autdi  die 
Tracbea  steht  unter  dem  Eiiillusse  der  Athraung,  insofern  j^ie  bei 
ruhiger  Athnmng  im  Ztistande  der  rontnictinii  sieh  verhält,  bedingt 
doreh  den  Toniis  der  «^hittt'ii  Muskeln  un<l  der  elastisehen  Fasern,  die 
in  der  Tniehealwand  sieh  befinden ,  liei  tiefer  Athimm^''  sieh  alier  er- 
weitert. Wähnend  der  Exspiration  tritt  ansserdeni  eini«  \'erlängerung, 
wählend  der  Inspiration  eine  Verkürzung  und  \'erengung  ein  (Xicahsr^*), 

Die  Lunge  ist  dasjenige  i*rgan,  welches  dureh  seine  grosse 
8elileimhanttlaebe  ganz  bevorzugt  geeignet  ist.  Stotte,  welehe  auf  ihre 
t  M>errtäehe  gelangt  sind.  resorluVru  und  aueh  in  relativ  grntist er  Menge 
antiiehjnen  zu  ki'um'n.  Ks  würde  a  jjriori  diese  AuHieht  unanteehtliar  er- 
sclieinen,  wenn  wir  uns  nieht  Überzeugen  mtissten,  dass  diese  Kesorptions- 
fXhigkeit  allzusehr  von  der  llewegliehkeit  der  Lunge  ahhiiugig  ist. 
Krliseht  die  letztere,  so  ist  die  erstere  et>entalls  am  Ende.  Mit  der  Aus- 
dehn ungszunab  nie  tritt  eine  Vergnisserung  der  Uesorptituistliiehe  ein.  Nun 
l»e>teht  freilieh  nach  dem  Ihrinf^-Brruer'Hvhnii  <jesetz  eine  Autoregulirung 
für  diese  Verhältnisse,  indem  dadureh  das  Verhtlltniss  der  Zahl  der  Ath- 
mungen  zu  der  Tiefe  derselben  stetig  gleieli  erhalten  wird,  aber  bis  zu 
einer  gewissen  Grenze  ist  der  eigene  Wille  doeh  in  tler  Lage,  heträehtliehe 
Aendernngen  in  dem  Athenit\|>ns  hervorzurufen,  S<>  kann  der  Meiiseh 
eine  gewisse  Anzahl  tiefster  llespinitioneu  auf  einander  folgen  lassen, 
die  einen  ganz  almorni  grossen  Lultwetdisel  in  iler  Zeiteirdieit  bewirken, 
aber  es  lässt  sieh  dies  nur  auf  eine  sehr  begrenzte  Zeit  durehfüliren, 
ohne  dass  die  Erseheinungen  von  Athemstörung  dann  eintreten. 

Die  anatoniiseh-physiologisehen  Ik^merkungen ,  so  skizzenhaft  sie 
auch  angegelien  sind,  hahen  doch  eine  weitere  Ausdehnung  gewonnen, 
als  es  nlumlieh  angeniesseii  erseheint.  Die  Nothwendigkeit  ihrer  ge- 
nauen Kenntniss  ergiiit  sieh  aber  daraus^  dass  nur  auf  dif'ser  die  Lehre 
von  der  Inhahitifmstherapie  aufgelKiut  werden  kann.  Nun  liaben  wir 
aus  der  mikrosknpisehen  und  makroskopiselien  HesehaHenheit  der  hier 
in  Betraeht  k«>niuiendeii  Organe,  aus  ihrer  topographiselu^n  Anordnung 
und  ihren  jdiysiologiseheu  Kunetioneu  aber  v(*r  Allem  ileii  Eindruck 
gtnvonnen,  dass  sie  streng  dazu  eingeriehtet  sind^  der  atninsphüristdien 
Luft  vollen  FJugaug  zu  gewähren  und  dieseihe  für  den  ganzen  Drga- 
nisinns  auszunützen,  ilass  sie  aber  auch  (UnTall  mit  Ahwehrvor- 
riehttmgeii  versehen  sind,  um  Ahweiehuugen  von  der  n<irmalen  Luft- 
hesehail'enheit  von  sieh  fernhallen  zu  knnnen ,  respeetive  den  Kiiitritt 
zn  verweigern  oder  miu(ieslens  zu  erschweren.  Dem  gegeniilier  er- 
8clieint  es  für  die  therapeutischen  l^lassnahmen ,  die  sich  als  iioth- 
wendig  ergeben  ki'mnen ,  aus  pathologiseh-anatoiuiseheu  und  pharma- 
kologisehen  (iründen  wm  grosser  Medeutung,  die  Mittel  und  \\e*:^e 
kennen  /u  lenu-n,  wie  iilme  Alteration  der  gesunden  'I  heile  die  kranken 
l'beile  dureh  Ar/neimitte]  behandelt  und  beeinflus.st  werden  künin'n. 
W  i*nn  es  den  Ansehein  hat,  als  ob  bei  dieser  immerhin  oliertiiiehliehcn 
und  leicht  zugangliehen  Lage  der  Athmungswege  besonderes  (iewieht 
auf  eine  loeale  liehandluug  zu  legen  wiire,  so  sind  dotdi  die  natHrliehen 
Verhlillnisse  hier  so  eigenartige,  dass  mau  kaum  für  die  luftfönnigen 
Mittel  eine  ilrtliehe  A]«plieatiou  für  uniglieh  halten,  noch  viel  weniger 
aber  ftlr  Mittel,  die  in  einem  mehr  oder  weniger  festen  Aggregatzustaiide 
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tiicli  licfiiideu.  St^lbst  wenn  einem  voränilerteii  Luftstromo  es  gelingt. 
diese  We^re  in  ihrem  winkelig-ei!  (lefü^e  zu  passiren.  so  ist  es  nur 
schwer  zn  verstehen,  wie  inorphotisehe  Klement^:*  an  diesen  Falten  und 
Wülsten,  Leisten  und  üuchten  vorül>ergelanj2^en  sollen,  ohne  von  ihnen 
fest^eJialten  zu  werden  und  wie  die  zaldreiehen  Vorrielitun^en  des 
Nervenapparates  mit  ihren  Hetiexausriistuii^en  für  Nah-  und  Fern- 
wTrkuii;::  nieht  noeh  schliesslich  ein  energisches  Halt  der  ahnonnen  Be- 
schatlenheit  dr-s  Inspirationsstromes  setzen. 

Allen  diesen  Bedenken  stehen  eine  Reihe  von  Beohachtnng:en  und 
Erlahrungen  geg;eniiher.  die  gesammelt  sind  auf  dem  Gebiete  der  ntlent- 
liehen  (iesundheitspHege  und  ans  pathok)giseh-an atomischen  Belunden 
und  nicht  am  wenigsten  aus  den  Resultaten  experimenteller  l'orschungen, 
die  uns  das  Eintlringen  von  l^Venidkürpern  in  Gasform  und  in  der  Form 
zerstauliter  Flüssigkeiten  oder  fester  Stauhfonn  his  in  die  tiefsten  Luft- 
wege beweisen,  und  zwar,  worauf  i^s  hieJiei  wohl  an»  meisten  ankommt, 
ohne  Alteration  der  gesunden  Fartien  oder,  wenn  eine  solche  nielit  aus- 
zuschliessen  war.  dass  dieselbe  dann  in  tlen  engsten  Grenzen  gehalten 
wurde. 

Ueber  das  Eindringen  fremder  Körper  in  die  Luftwege, 

a)  In  der  Form  trockenen  Staubes, 

Es  kann,  wie  leiebt  ersichtlich  ist,  unter  festen  Kürpern,  die  mit 
dem  Lnftstrome  bei  der  Einatlnnung  dem  Organismus  eingeführt  werden 
sollen,  nur  von  solchen  die  Rede  sein,  die  ilu"em  Eigenge^\ieht  nach  dies 
zunächst  erlauljen;  Daraus  ergibt  sieh  dann  weiter,  dass  es  nur  staul)- 
förmiges  Material  sein  kann,  Mit  dem  Eindringen  desselljen  bat  man 
sich  ^aus  Gesmidheitsrüeksichtcn**  schon  in  den  frühesten  Zeiten  zu  be- 
schäftigen gehabt.  Ffinim  berichtet,  dass  die  Bergleute  und  Bücker 
Scbut/massregetn  tlir  nothwendig  erachteten ,  um  das  Eindringen  den 
Staubes ,  in  welchem  sie  zu  arbeiten  batten .  in  ibre  Athmungsorgane 
zu  Verbindern.  liautn^rziui  1T8U  meint,  dass  ein  grosser  1  heil  der  Krank- 
heiten der  «staubigen  Handwerke'*  von  dem  8taul>e  herrühre,  der,  ein- 
geatbmet,  auf  den  Schleimhäuten  von  dem  dort  produeirten  züben 
Sehleime  festgebalten  wird.  Er  will  bei  Seetionen  kleine  steine  in  den 
Lungen  gefunden  haben,  die  als  Staubeoneremente  aufgefasst  werden 
mussten .  und  nach  Fhrmrrhrw/i  soll  das  Messer  bfnm  Zerschneiden 
solcher  Lungen  geknirscht  haben  und  stumpf  geworden  sein.  Während 
man  allgemein  die  Ansammlung  von  eingeathmetem  «staub  in  den  Lungen 
schon  damals  als  feststehende  Thatsache  glaubte  ansehen  zu  dürfen, 
erschien  tlrr  factisehe  Beweis  dann  auch  geltracbt,  als  man  die  staub- 
förmigen Fartikelcben  in  ihrer  eigenen  Form  mit  dem  Mikroskop  nach- 
zuweisen vermuebte.  I*ie  von  Krtimann  18:i0,  Petre^iz,  Ijmn\  Brork- 
nnwn ,  Autoren,  die  als  Aerzte  von  lltittenarbeitem  über  ein  grosses 
Beobaebtungsmateriai  verfügen  konnten  ^  gemacbten  Beobaebtungen  er- 
gaben sowobl  feste,  bröckelige  Massen,  geradezu  wie  Steine,  in  den 
Lungen ,  die  nur  von  dem  eingeathnieten  Staube  herrühren  konnten. 
Bmckmann  spricht  von  einem  Asthma  metallurgieum  pneumonodes,  das 
durch  eine  Anfüllung  der  Lungen  mit  dem  feinen,  in  der  Gruben- 
atmosphäre endmltenen  tiestein  oder  durch  Kohlen nioleciile  veranlasst 
w-erden  kann.'^') 
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Lüenntr^U  gl»nbi,  dass  die  in  den  Lunten  bisweil*  ii  vor^a>fnndeiien 
solnvarzen  Massen  vom  Kancli  drr  Lani|>**ii  hcrrflliren,  (mm  uek'hen  die 
Eietreffenden  Kächtc  Irindundi  geiu*l*eitpt  luitten.  Freilii'h  intisKe  i^r  iiucli 
liekennen^  dass  ex  ebens<dche  schwarze  Massen  in  den  hroncliialdrUsen 
von  Landlfcwohneni  gefunden  .  die*  iiicinals  Uvi  Lani]ienlic!it  t^earheitel 
lüiltcn.  Liuntttr  wendet  &ich  in  einer  sehr  fiier^iselien  Auseinniider- 
setzuno^  ge^n  Broussais ,  der  die  Fürliun;;:  der  Drüsf^n  nls  einen  im- 
inerkliehen  Fortsehritt  des  Alters  ansieht,  indi-ni  er  sieh  aiit'  denst^llH'ii 
Standpunkt  me  Fourcroy  stellt,  der  8chon  früher  behauntet  hatte,  dass 
diejenige  schwarze  Farbe  der  Lungen,  welxdie  weder  durt*h  <1dor  noch 
dureh  Salpetersäure  zerstört  werde,  au>  Kohh^nstolV  bestdii^ 

Auch  die  Ansieht,  die  B'tehü ,  Hrtrhi,  TroHs-^vatt  und  Lthlanc 
ausgesprochen  hatten,  dass  die  „inatiiTi'  ntJire,  uue  setTi^tion  f>rgains^e, 
un  depot  des  globales  cnioriques,  une  aluTration  du  pi^nient  destim* 
par  sa  nature  a  eolorer  les  poils,  la  peau.  \i\  ehuroiih^"  sei,  fand  viele  An- 
hänger Es  ist  dann  \lrrhfm\  der  in  einer  seiner  frilhesten  AhSianillwngen  '  •) 
iiber  die  Heschaftenheit ,  das  Wesen  nnd  die  Kutstehung  der  patlioli>- 
giseheii  Pigmente,  daraui'  aufmerksam  inaeht,  dass  die  eingeathineteii 
Kohlenpartikeleberj  mit  dem  Ilronehialsehleim  wieder  ans^ifefiüirt  werden. 
Dass  ,das  Liingenpignient  eben  sehvvarz  wird  und  nieht  braun  oder 
gellt  bleibt,  ist  nieht  zu  erkennen.  Es  wäre  jedenfalls  unreeht.  dabei 
ao  den  Einfluss  der  Ivespiration  zu  denken,  da  aueh  die  Pigmente  der 
Costalpleura  und  der  Hronehialdriisen  sebwarz  werden,  weleiie  doib  mit 
•lern  Üespirationsproeess  nicht  mehr  im  thun  haben  als  alle  antleren 
Körpert  heile." 

Tntttk^''),  der  uns  eineu  intra  vitam  und  post  mortem  Iteobaeh- 
teten  Fall  sehildert ,  kommt  m  einer  ahwi'ieheiideu  Ansieht.  Er  hatte 
iirt  Auswurf  dieses  Patienten  unter  Anderem  zahlreiehe  sehwarze  l*unkte 
gefunden,  welche  unifangrriche  <lrnp]ten  bilden  .,von  meist  grossen, 
eckigen,  sehwarzen  Partikeln,  die  zum  Theile  wie  Kehiuoeoeeushakcn 
gestaltet  sind,  über  aueh  mannigfaelie  andere  F(»rnieTi  besitzen  und 
durchgängig  seharf  «'ontourirt  sind''.  Aiisserdem  fand  er  post  nioileni 
über  der  rieura  „rejrhliche  nnd  grosse  (iruppen  seh  warzer  Pleeke.  lüe 
sirh  flnreh  :i  l-mstände  vmi  den  gewrdodiebeu  Piginenttlecken  unler- 
scheiden .  einmal  dadnreh  .  dass  sie  selbst  in  der  (U^gend  der  i>beren 
Lappen,  wo  die  Pleura  wenig  oder  gar  nieht  verdickt  ist,  sich  nicht 
so  seharf  umschrieben  zeigen,  ferner  dureh  den  Lnistand.  dass  sie  niclit 
wie  die  gewldinlieben  Piginentlleeke  naeb  dem  \'iTlanf  iler  Zwisehen- 
rip[ienriiume  angeordnet  erseheinen''.  In  einer  ans  der  Sidinitttläehr  der 
Lunge  tintenartig  sebwarz  sich  ergiesseuden  Flitssigkeit  zt^igeii  sieh  die- 
selben sehwarzen  I'artikeleben  wie  intra  vitam  im  Auswurf  und  wie 
man  sie  in  der  Lufl,  die  der  Patient  VI  Jahre  geathniet,  inikroskopiseh 
liatte  darstellen  künnen.  Daraus  sehloss  Tnfuhv ,  dass  es  aueh  in  der 
Tliat  Kohlenstaub  sein  inUsse.  An  dem  Lmigenparemdivm,  aus  welebeni 
dieser  scdivvarzi^  Inhalt  ansgepinselt  wordt^n  war,  zeigte  sieb  keim*  Spur 
von  nen^^ebildetem  Hiirde^ewebe.  An  diese  Mliatsaehe  knHpft  'I rauhe 
dann  in  der  von  ihm  beliebten  Weise  folgende  Theorie:  Aus  dem  Tin- 
stand,  dass  der  betretfende  Patient  sehon  lange,  lievor  er  in  der  Staulw 
atmosjdiUre  arbeitete,  a]i  Pronchiatkatarrli  gelitten  habe,  ist  anzunehnitMi, 
duss  mr^'^lieherweise  eine  Sturnng  des  Meehanisnnis  der  Fliminerbewe- 
gmtgen  dif   IJedingung  svl ,    die    ilie    Aufnahme  bewirkt  habe,    ^indem 
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entweder  die  Bcwe^iinj?  der  Fltrnmerhnare  dureli  den  Schleimiiherzut^ 
gehemmt  oder  ihre  Leistung  wegen  rnangelluifter  Eriiiihnin|r  der  sie 
tragenden  Zellen  vermindert  wird". 

In  einem  zweiten  von  Truuhf  verofl'enthchten  Falle  handelt  es 
sieh  um  einen  Arheiter,  der  seit  seinem  U>.  l>el»ensjahr  nur  mit  l  ntcr- 
brechung  der  MilitÜrzeit  hestiindig  in  kohlenntauhhaltiger  Luft  thiUi;!^ 
{gewesen  war.  Das  S|nitum  dieses  an  uleerativen  llrondiialprüeessen  im 
38.  Lebensjahre  ver^torlJt*neD  Patienten  hatte  eine  sehwür/lieb-^rüiie 
Farbe  und  [jereits  makroskopisch  sehwarze  l'unkte  ^ezei*i:t.  die  sieh  als 
zusammenhangende  tusehtarliene  Partikebi  isoliren  Hessen.  Die  mikro- 
skopi^ehe  Untersuebung  ergab  zahlreiehe .  ven^4iieden  gestaltete,  mit 
seharl'en  Eeken  und  Spitzen  besetzte  Fragmente,  bur/en-  und  nadelt'iii- 
mige  Tbeileheii.  Die  makroskopiseb  wahrgentunmenen  selnvarzen  Funkte 
Stelleu  sieh  uiikroskopiseh  als  eine  homogene  (von  (oinfhrinf  pralmiig" 
genannte)  Masse  dar,  deren  RHndcr  dicht  mit  denselben  schart*  con- 
tourirten,  eben  heschriehenen  Formtheileben  garnirt  waren.  Der  Seetions- 
hefnnd  ergab  neben  entziindlieher  PcscbatlenlH'it  der  Lungen  imd  friseben 
f  averneu  auch  normales.  lufthaltiges  *ie webe,  liier  waren  ^die  Alveidea 
ganz  leer,  rings  umsäumt  von  den  sehmalen,  sogenannten  liilerstitieu, 
die  ihrerseits  dnrclispiekt  waren  von  den  näudielien  eckigen  und  zaekigm 
Küblentheih'hen ,  die  in  dem  ('avernenitjbalt  sich  gelunden  hatten.  In 
einzelnen  der  Interstitien  lagen  nur  wenige  Fragmente ,  andere  waren 
ganz  dav4Ui  durchsetzt,  so  dass  sie  die  Alveolt^n  gleich  sebwarzen  Ringen 
umkleideten ",  Die  Hronehialdrüsen  zeigten  auf  dem  Durehschuiti  auf 
grauem  (irunde  eine  puuktf «innige  und  schwarze  lineare  Zeiebmmg,  die 
inikroskopiseb  wiederum  sieb  als  Kohlentbeilehen  erkennen  Hess.  In 
der  Rindensuhstanz  der  Drtisen  fanden  sich  auch  brlonihehe  Pigment- 
klirnebeu  und  Schollen  Wohfjhrhv's  Seetionsbcfnnd).  In  der  an  den  See- 
tiotisltefuud  geknüpften  epikritisebeti  Betrachtung  erscheint  es  Tnttthe 
besonders  interessant,  „dass  im  vorliegenden  Fallt*  sich  ueit  vorge- 
sclirittene  Lungen (»roccsse  fanden,  deren  Fjitstehuug  au^ser  jedem  Zu- 
sammenbang mit  der  Kohlenstaitbeinatbmuiig  stehe,  da  en  wenigstens 
nicht  recht  erkllirlich  sei.  wie  sie  einerseits  erst  nach  einer  langen  Reihe 
von  Jahren  hvie  die  Ananmese  ergibt  t  und  andererseits  bei  gleielizeitiger 
Ablagermig  wieder  mir  an  einzelnen  Stellen  derartige  Frtecte  ausgeübt 
haben  sollen  und  warum  sie,  wie  dies  die  niikroskopisebe  l  ntersuebuug 
darthut.  nicht  die  geringste  Veränderung  des  interstitiellen  Gewehes,  in 
welchem  sie  so  zahlreich  eingebettet  waren,  setzten''.  Schliesslieb  sei 
das  unzweifelhafte  Auflindeu  von  Kohlentheilcben  in  den  Brouehial- 
drfisen  ein  Beweis  für  das  Lin<i ringen  dieser  F*artike leben  in  die  Zellen 
und  das  interstitielle  Bindegewebe  der  Lungen. 

Einen  weiteren  Beitrag  zur  Bestätigung  der  Frage,  ob  Staul»  in 
die  Lungen  einzudringen  vennag.  und  zwar  handelt  es  sieh  diesesnial 
um  kieselhaltigen  Staub,  liefert  Pntrork  1860.'")  Bei  der  Section 
eines  :17J  ährigen  Mühlstein  arbeit  ers  ergab  sich  bei  mikrosko]risclier 
Lntersuehung  die  Auweseuheit  von  Steinstaub  in  tlen  Brouchialdrüsen. 
Dieser  Autor  betrachtet  es  bei  seinem  überaus  reiehliehen  Beobachtungs- 
nmterial  als  eine  erwiesene  Thatsache,  dass  das  Einathmen  des  Kiesel- 
stauhes  die  Schuld  an  den  Krankheiten  und  der  grossen  Sterblichkeit 
der  Kiesel arlieiter  trage. 

Auch  G.  Letan  kommt  in  einer  .statistischen  Bearbeitung  sehr 
zahlreicher  Beolmehtungen  und  auf  Grund  eigener  Experimente  zu  der 
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Laz  aras: 


Uebenieuguii^ .   dass   das   Eindrin^i'ii   staubnjrniiger   liestiuidtlieile    iler 
Luft  Ms  iij  die  Lmif'^'en  sich  wirklicli  vollziflit. 

So  liess  denn  J'irchoir-^)  18tiG  seine  früheren  bedenken  aueh 
fallen,  nachdem  er  dnreli  eigene  ISeubachtung  sieh  iilierflilirt  hatte.  das8 
es  eine  wahre  Anthrakose  der  Lun*cen  ^iht ,  dass  «lie  sieh  hier  voHin- 
dendeii  krystalhirti^^en  seharfen  Plattelien  als  IkuehstUeke  van  llolzkolile 
zu  lH:*iraehUMi  seien,  dass  aher  IVeilicli  diese  Partikelehen  nur  sehwer, 
Itisweilrn  überliaapt  nieht  \im  denj  als  Lun^en|n^inent  liekaunteii 
seliuar/.en  Material  zu  unterseheideii  seien. 

I)ie  sehr  nahe  liep^nden  Fragen,  welelie  XerUndcrungen  im  Luu^eu- 
^ewehe  die&e  Einwandenuig  niorphotiseher  Elemente  bewirke,  hatte,  wie 
wir  oben  gesehen  halten,  Truulu'  liereits  gestreift;  Zfj/Ärr-'l  geht  auf 
iliesellie  diinn  naher  ein.  Aueh  dieser  gibt  die  Möglichkeit  zu.  dass  das 
iilierans  zarle  Lungengewebe  seUist  sehr  beträehtlielie  Einlagerujigeii 
fremdartiger  Staubinassen  ertrügt,  ohne  tiefere  (Jewehsstörungen  zu 
erleiden;  meint  aber  doeli ,  dass  es  Coinbinatnun:*»  geben  könne,  wo 
Folehe  hervorgerufen  werden,  wie  /..  B.  hei  gleiehzeitigem  Atiftreteu  von 
'l'idiereulö>e  und   Eisenstaubathmung. 

Kutiuff  ■•)  fanti  hei  seinen  Thiere\|iennienten ,  dass  man  auf  der 
ganzen  Hroneliialsehleinihaut  Zt*llen  mit  Kohle  gefüllt  antrilft.  wie  inaii 
sie  im  mensehliehen  Sputum  als  pigmentirte  Zellen  be/eiehnet.  Er  meint, 
dass  diese  Zellen  eine  Metamorphove  der  Flimmerzellen  tler  Hronehial- 
tieldeimhant  seien.  l>ie  pliysiob»gis(*he  Verwerthung  di<*ser  l'mwandlung 
i\vv  Epithelien  erst  in  lieeherform  nutl  dann  in  die  erwähnten  Zellcm 
findet  Knaujl  in  der  lÜldnng  des  Sehleiuiseeretes  ,  so  dass  diese  dabei 
eine  grössere  liolle  spielt  als  die  Sehlei rndrlisen  selbst.  Die  eigentliüm- 
liebe.  lU'ohaehtung,  dass  man  bei  Mensehen,  die  notoriseli  einige  Zeit 
lang  keine  Kohle  eingeathmet  liaben,  doeh  noeh  kohlenstaubhaltige  Zellen 
lindet .  fuhrt  Knmijf  auf  die  Alveolarepithelien  zuriiek ,  ilie  siidi  zwar 
aneh  mit  dem  als  Huss  in  fein  vertheilter  F*)rm  vorkomniendni  Kohlen- 
staub anfllllen,  aber  erst  selir  allniühlieh  sieh  ahstossen  ^und  weil  eben 
Zeit  genug  verflossen  ist  zur  vollständigen  Absorption  der  Kohle,  so 
findet  sieh  kein  „Pigment'*  frei  vor".  Knaujf  meint  sogar,  da88  alliis 
Lungenpigment,  weil  es  sieh  moqihologiseh  und  ehemiiseh  nicht  von 
Kohle  unter^dniide,  überhaupt  nielils  anderes  als  Kohle  sei,  umi  zwar 
iiielit  et\>  a  im  Kr>ri>er  gebildet,  sondern  von  aussen  mit  der  Einathnmng 
eingeführt. 

.V/tW*)  hlül  die  Aufnahme  der  Kohlenpartikeleben  in  die  Zellen 
des  Uronehialseeretes  nur  dann  für  m<>glieh,  wenn  flie  inbalirende  Bron- 
ehialtfiielh'  nieht  absolut  intaet  ist.  sondern,  wie  in  einem  von  ihm  be- 
8ehriebenen   Falle,  katarrhaliseh  aftieirt  war. 

Huhl-')  hält  naeh  seiner  Auffassung  der  Alveolen  als  Lymphraumc 
es  für  leicht  verstitndlich,  dass  die  stanbfiirmigen  Elemente  von  Eisen, 
Kohle  ete.  nieht  nur  von  den  oherttäebliehen  Zellen,  stmdern  aueh  vimi 
Lungeiigewelie  sel!>st,  seltener  vom  ISroneliialgewebe  aufgenommen 
werden ;  diese  Elemente  würden  dann  dureh  die  Gewelistllissigkeit  tnler 
ihre  bewegliehen  Zellen  weiter  transportirt.  uuk  unterwegs  oder  an  ent- 
fernteren Stellen  Oironchialdrilsen)  abgelagert  zu  werden.  Das  könne 
sieh  ohne,  aber  auch  mit  Gewebsalteration  vollziehen,  und 
zwar  geseheiie  das  letztere  hei  organisehen  Substanzen,  während  l:»ei 
den  vorher  envKhnteu  unorganischen  Staobtheilen  höchstens  in  der  chro- 


Ceber  das  Eindringen  trockenen  5»taubes  in  die  Luftwege. 


20i> 


niscben  Form  auf  die  interstitielJeii  und  peribronclutischen  Gewebe  ein 
Ein^Titf  sieh  constatiren  lasse, 

Naeb  lümlffeisch-^)  folgen  die  Kobleiipartikelelien  der  extravaseu- 
liire»  Emähnmgstlüssigkeit  iui  Lunf^eiiparenebyin  tind  treten  dann  in 
das  LyiTipligefässsysteni  ein.  In  diesen  Hahnen  werden  sie  zum  Th<Mle 
von  den  sternfiirnii^eji  Bindefrewehszellen  und  von  den  im  Lunp^n- 
binde^ewebe  vorhandenen  Wandei-zellcn  aniijjjoider  Natur  nufgrenonimen, 
zum  Theile  gehingen  sie,  resp,  ilir  Farbstoft  ^m  den  Lymphdrüsen  des 
Mediastinums. 

Gen:en  diese  h^tztere  Ansieht  spricht  sieh  Ins'^^)  ans,  in<lem  er 
auf  Ornnd  seiner  Experimente  annimmt,  dnss  „die  Lymphgefäs^e  (na- 
mentlich wübrend  der  künstlicbeii  Inlialation)  für  ilen  Andrang:  von  so 
viel  Fremdkörper  führenden  Zellen  nicht  ausreichen,  oder  dass  sie  direct 
durch  letztere  alterirt  und  so  fmietionsun fähig  v,'erden'".  /??.s  stellte  dann 
noch  ehemische  Untersuchungen  (Iber  den  A'crldeib  d(*s  Kiesebtaubes 
in  den  Lungen  an  und  fand  dabei,  dass  das  kalkige  Bindemittel  für 
die  Kieselktimer  im  Sandstein  sieb  als  kohlensaurer  Kalk  in  der  Lungen- 
snbstanz  abgelagert  findet,  da^B  dieser  jedoch  nach  eirca  dreiwriebentlieber 
Inhalationspause  wieder  verscbwindet.  Er  meint ,  dass  die  Anflösung 
des  Kalkcarbonats  möglicherweise  durch  das  kohlensaurebaltige  ISlut 
ausgeführt  wird,  ein  Vorgang,  der  von  grosser  klinischer  Hedetitung 
sei,  da  man  daraus  entnehmen  könne,  dass  die  Inhalation  vun  Kalk- 
staub   unter  allen  Staubarten  am  wenigsten  büse  Folgen  haljen  könne. 

Die  Wirkungen  und  Folgen  der  Kohlenstaubinluilationen  sind  dann 
noch  mehrfach  (jegenstand  \fm  \'eröt!cntlichungen  gewesen,  von  welchen 
ich  nur  noch  diejenigen  von  Hupptrt  mid  Cfirrirtt  erwiibnen  niöcdite. 
IiitppfTt-'^)  legt  bei  seinen  Experimenten  liesomleres  (Jewielit  auf  die 
<*einste  Yertheilung  des  zur  Inhalation  komnieBden  K*jblenstauhc>.  indem 
er  dazu  den  sich  bei  einer  ohne  l'yiinder  brennenden  l'etrolemidaiupe 
bildenden  Huss  benutzt.  Er  findet,  dass  dieses  Inbahuionsniatrrial  am 
weitesten  und  bequemsten  in  die  Lunge  gelangt  und  von  den  F^pitliel- 
zellcn  der  Alveolen  aufgenommen  wird.  Diese  Zellen  lösen  sicli  dann 
spUter  ab^  (juellen  auf,  ihr  Kern  erreicht  die  (irösse  eines  weissen  Hlnt- 
körperchens,  ohne,  wie  Ins  angenommen,  ein  solches  zu  sein.  Er  glaulit 
auch  nicht,  dass  die  BhitgefMsse  überhaupt  eine  Veränderung  erfahren. 
80  sehr  er  sieh  auch  gegen  die  bisher  bestehenden  Ansichten  wendet^ 
80  geschieht  dies  doch  nur  Jint  Hypothesen.  —  Cfirricu  -^)  gibt  ganz 
sachlich  den  Befund  an  :i  Leichen.  Die  Einlagerang  <ler  eingeathmeten 
Elemente  vollzieht  sich  nach  ihn*  längs  der  Lympbgefässe,  im  wesent- 
lichen in  der  l.'mgelmng  der  Bronehiolen  und  in  der  I'eripherie  der 
Lol)Uli  und  bewirkt  irritativc  Processe  in  den  Lymphdrusen,  in  welcbe 
der  Kohlenstaub,  in  Leukocyten  eingeschlossen,  gelangt.  l>ie  weiteren  ilas 
Lungenparenehym  befallenden  Veränderungen  sollen  von  anderen  entzünd- 
lichen Vorglingen  durch  ihren  atrophisirenden  imd  uiceratjven  Charakter 
sich  unterscheiden.  Durch  das  in  ihrer  Umgebung  nengehildete  Binde- 
gewebe werden  die  Bronchien  und  später  auch  die  Arterien  comprimirt 
und  Theile  des  Lungengewebes  der  Blutzufuhr  beraubt  und  zum  Zerfall 
gebracht. 

Dann  hat  Zenker  die  von  Frkdreich-*}  aufgestellte  Frage  :  ,. Warum 
kommt  es  bei  Arbeitern  in  rothen  Sandstein briichen  ni(dit  zu  rotbeu  In- 
durationen des  Lungenparenchyms  und  zu  rothen  Infiltrationen  der  Hron- 
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?*  Ä*hoo  d«ujuls  gltnch  dun*Ii  DonionHtratiori  oiner  clureh  ein- 
rotben  Hisenstaul»  aufs  intensivste  roth  ^^efarljton  Lunge 
«h  gleich  «larinif  nocli  eriiiü^liebt«»  Demonstmlion  zweier  Ltrnfren. 
die  AMao^eriinj;  von  TiiUakf^taiilt  tiei  Tahakarheiteni  ileiitlieli 
erledigen  künrieji.  Diesen  ^anze  Capitel  hni  nnter  der  Bey,ei(*h- 
derStaahinlialationskranklieit  l'iieuiuoiiokoniüseii  von  Zinkvr 
le  Iteurbeitiing  gefiiiulen.  ebenso  von  Hirt  •"'^K  der  den  metal- 
minendiselien ,  ve^e(ubilis(*lieu ,  auiumlist^iien  Staub  i;esondert 
it  in  seiner  Einwirkung  auf  den  Orj^aidsnuis  fietraelifete. 
In  gewisser  Hezielmn^,  wenn  aui'li  m\v  in  /jendie!i  entternter,  f^e- 
hieber  aneh  «Üe  aiisserordentlieli  w ichtigen  Arbeiten  Corncfs  *') 
kleiaere  Veruflentlielninfi^en  von  Pri/r^*)  und  Foinrarr^^) 
lA  «rlanbe  nielH,  dass  es  ncx:h  weiterer  Beweise  bedarf,  das  Ein- 
fremder  Kr»r])er  in  der  Karin  von  Staub  in  die  Luftwege  als 
anzusehen.  Es  dürfte  vielleielit  der  Einnaud  sieh  erlauben 
dasB  ich  mit  den  ans  der  Literatur  heran^ezof^enen  Füllen  die 
untres  Themas  überschritten  hätte,  indem  ich,  um  nur  das 
erwähnen.  Fülle  von  Staubzulubr  von  so  lani^er  zcitliclier  Aus- 
iind  soleher  Intensität  hier  liesehrieben  lialie^  wie  sie  hei  den 
H*e«tisehen  Inlialationen  niemals  vorkoninien.  W^nn  ieh  auch  diesen 
ElBwand  als  hereehti^t  unseheu  niuss,  so  sind  doch  ^^ewisse  Fol^^orungen, 
Ä  tcfc  aas  den  gestdiilderten  Fällen  zu  ziehen  imstande  bin,  gerade 
tflr  wnset  Thema  aimsehlag^ebend.  Denn  wenn  p9  erwiesen  ist.  wie  wir 
hallen .  dass  hei  dieser  zeitlichen  Ansdehnnn^  und  Intensität, 
Eindringen  stanhföruiipjer,  fester  Korper  sich  in  der  That  vollzieht, 
isi  wohl  aneh  iuizunehmen,  dass  sowohl  weniger  intensive  als  kürzer 
»de  Einwirkungen  die  fremden  Massen  auch  noch  in  die  Liift- 
wf!|;t  einxubringeu  vemiiigen,  aber  ohne  dabei  vielleicht  weitere  patlio- 
Iq^miie  Znstiinde  hervorznrufen ,  welche  ührigens  als  solche  von  gar 
nidil  wenigen  Autoren  stark  bezweifelt  oder  zum  mindesten  als  linehst 
^ffiH^gig  hingestellt  werden. 


b)  In  der  Form  zerstäubter  Flüssigkeit. 

Wenu  auch  LnMhal'*)  als  der  erste  geuiuiut  werden  nmss,  der 
enttise  Flüssigkeiten  in  zerstäubter  Form  mit  der  Einathraungs^- 
dttn  Organ isnms  zuzuführen  sieh  bemühte,  so  war  doch  »Stfhs- 
*)  der  erste,  der  wenigstens  durch  klinische  Hcohachtnngen  be- 
in  können  ghmhte,  dass  die  betreuenden  Medieaniente  auch 
wirtLÖeh  in  die  Lungen  eingedrungen  seien.  Den  ersten  wissensehaft- 
Beweis,  durch  objeetiven  Nachweis  der  betretTenden  Arzneik<trper 
I  Lmigcn.  bemühte  sich  Firtru  Sunta'^^')  zu  crl>ringcn.  Seine 
le  am  Thiere  wie  an  sich  seihst  führten  zu  negativen  Uesul taten, 
er  die  Ueber/.eugung  gewinnt,  dass  von  der  pulverisirten 
Ldt  überhaupt  nichts  in  den  Kehlkopf  gelangt. 
Brutn  »' ),  der  elienfalls  auf  experimentellem  Wege  vorging,  konnte 
»n  Methode  hrichstens  den  Werth  einer  Gurgelung  otier  localen 
lg  zusfirechen ;  nach  seinen  Versuchen  an  Kaninchen,  Hund 
'MfiMerd  aber  nicht  die  Leberzeugung  gewinnen,  da8S  lieini  Menseln*!! 
Ingen  der  zerstUnblen  h'Iüssigkeit  in  die  tieferen  Luftwege 
neht  oder  ültcrhaupl  nur  als  mnglich  anzunehmen  sei. 


Ueber  das  Eindringen  zerstäubter  Flüssigkeit  in  die  Luftwege*         207 

Aoeh  Fouruitr  konnte  \w\  sojDcn  /.ahlreii-hen  Versuchen  kein  posi- 
tives? KeBuhiit  gewinnen.  Hini,  dem  es  vollkoiünicn  erwiesen  wrir,  dass 
nnlüsliehe  tStaubtheiten  hei  tägliclieiii  EiDl>riiif,^en  in  die  Liinjjen 
grüsstentheils  wieder  expeetorirt  werden  können,  das8  naeh  längerer  Zeit 
erst,  wenn  die  Functionen  der  Lungen  gestört  sind,  eine  Anhäufung  in 
diesen  (Jrgiinen  stattlindet  -  wollte  der  Nachweis  nicht  gelingen,  dass 
pulverisirte    Klüsj^igkeiten  in  die  Lungen    eindringen  (s.    Waidmlmt-tj^), 

Endlich  gehuig  IhmanjfHft/ '■''')  das  Kxperinient,  eine  Losung  von 
Ferrum  ses<jnicidoratuni  von  einem  Kaninchen  durch  den  Mund  eiii- 
athnicn  zu  lassen  und  vermittels  einer  Lnaung  von  gelUem  Bluflangen- 
salz  das  Ferrum  ses«|Uicliloratum  in  den  Bronchien  und  im  Luugen- 
parenehym  nachzuweisen.  Auch  war  er  <ler  erste,  der  auf  die  Tem- 
peratur der  zerstäuhten  Flüssigkeit  und  den  Druck,  unter  welchem  sie 
aui^estossen  wird,  die  Aulnierksamkeit  lenkte. 

Nun  häuten  sich  allmählich  die  positiven  llesultate,  von  den  vcr- 
schiedensten  Forschern  heigeljracht.  Tronssniu^'*)  trat  mit  groBsem  Eifer 
tnr  die  Richtigkeit  der  Experimente  iMmanpHii/s  ein  und  brachte  eine 
grosse  Zaiil  thcrajicutischcr  1  Beobachtungen,  die  nur  auf  diese  Methode 
seiner  Ansiebt  nach  zuriiekzufülu'en  \varen. 

Neben  Zr/rA^wer*"),  der  elienfalls  exaete  therapeutische  Ertahnmgen 
flürdie  neue  Jlethode  sprechen  Hess,  brachte  Ftirdrlch  F/elwr*\)  neben  diesen 
nocli  Wiederholungen  der  experimentellen  Forschungen  zum  Fieweis  des 
Eindringens  der  zerstäubten  Flflssigkeit  in  die  Lungen  hei.  Dem  crsteren  war 
es  gelungen,  bei  einem  Patienten,  der  kurz  vor  seinem  Tode  Liqu.  fcrri 
ses<juichlorati  cingeatbmet  hatte,  post  mortem  im  Lungengewehe  Eisen 
in  weit  grösseren  Quantitäten  nachzuweisen,  [üs  sonst  im  Blut  vor- 
handen sind.  Fieber  wiederholte  die  Drmarfjua^' sehen  Versuche  am 
Kanineben  und  an  einem  Traebeotomirten  stets  mit  gleichem  Erfolge, 
nasselbe  geschah  dann  noch  durch  Toboid  in  IJerlin  und  Stört  und 
Srfinifzlcr  in  Wien. 

Leirin^''^  verüÖ'entheht  dann  5  genau  beschriebene  T  hier  versuche^ 
die  freilich  als  misslungen  betrachtet  werden  mussten.  Das  Aufrcissen 
und  Aufhalten  der  Hcbnauze,  das  Hervorziehen  der  Zunge,  wie  es  zur 
Inhalation  noth wendig  ist,  macht  die  Versuchsthiere  so  unbändig  und 
rebellisch,  dass  von  einem  natürlichen  Athnien  gar  nicht  die  Hede  sein 
kann.  Daliingegen  war  er  in  der  Lage,  freies  Eisen  in  der  Caverne 
eines  Patienten  wiederzutinden ,  wchdies  dieser  kurz  vor  seinem  Tmle 
als  Lit|iior  ferri  inhalirt  hatte.  Bei  der  Seetion  fand  sich  der  untere 
Theil  des  oberen  rechten  Lungen lappens  in  einen  8ack  mit  dünnen 
Wandungen  verwandelt,  die  fest  an  den  Thorax  adhärirten.  In  iliesem 
Sack  finden  sicli  Fetzen,  eine  schwarzliche  Flüssigkeit  und  einige  Blut- 
gcrinsel.  Die  letzteren  lieiden,  flie  Oerinsel  und  die  Flüssigkeit,  ergaben 
liei  der  chemischen  Untersuchung  freies  Eisen  —  wenn  auch  nur  in 
geringer  Menge 

Die  GrrlHtrdf^ohe  Klinik  in  Jena  verütlentlichte  sodann  thireh 
Wf.'demafnt*']  eigene  Beol>acbtungen.  Bei  Einathnmng  der  schon  mehr- 
fach erwälmten  Eisenlösung  trat  neben  der  localen  stjptischen  Wirkung 
auch  Stuhlgang  von  seh  warzgrauer  Farbe  auf.  Ein  Student  constatirte 
bei  Einathmung  einer  Tanninlüsung  im  Larj-nx  und  der  Irachea  das 
Gefühl  von  Wundsein  und  Rauhigkeit,  weiter  unten  das  Gefühl  von  Kühlung 
nach  beiden  Brustseiten.  Viel  wicJ^tiger  als  diese  Beftmdc,  die  bezüglich 
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der  Aut'naluiu%  oh  durch  Speiseröhre  oder  Lufthihre,  Zweifel  envt*cken 
dürften,  ist  ühri^ns  (terhardts  ei^^Jie  Aeiisserung,  dai4^  die  inbiihitions- 
metbode  die  beste  Art  sei,  um  Arzneimittel  die  von  deo  Lungen venen 
ans  resorhirhnr  sind,  so  raseh  und  so  reichlich  als  möglich  mit  diesen 
in  Hertihnm^  in  bringen  Dnher  diese  Mi/thinJe  nach  s#*  ^nstip?  EcH 
fol^»  hei  linkssi'iti^en  Khippenkrankhciteu  de?;  Herxens  hat,  •  >  ^| 

Von  der  alleriirö^^ton  Hedeaton*r  für  die  Frage,  oh  heim  Inhaliren 
terstiluhter  Flüssigkeit  eine  Ilcrtihriing  derselben  mit  den  Lut^wegea 
bi«*  in  die  laingen  hinein  !«ich  vollzieht,  sind  die  Wafdenhur*/ sehen  For- 
«ohmig^.  Trotz  der,  wie  wir  uns  selbst  aus  dem  Vormo^c^aiigenen 
tlheReill^n  konnte4),  sehon  ^tir  Gentige  wiederhuhen  Itestiltgmg  der 
eiii<ob!:i^iLren  Fxperitneilte  widmet  er  sieh  noeh  einmal  diesen  l  nter- 
surlnin^«  11  Hiel)ei  gelaaic  es  ihm  Übrigens,  dun*h  eine  tiberaas  sinn- 
reiehe  ExpenmentsanorduuDg  niclit  allein  den  sichern  Nachweis  des 
Findringt*ns  der  zerstfiabten  FItlssigkeit  bis  znr  Hifnreation  mit  aller 
Sicherheit  nachzuweisen,  sondern  sogar  ziemlich  genau  die  Menge  dieser 
K  1  bestimmen.  Aber  nicht  allein  beim  Thiere^  eondem  aueli 

b  fi  gefaüBg  ihm  dieser  Xachweis.  Die  expertmexitelJe  Anord- 

nung« die  in  dem  $chon  mehrfftcli  erwähnten  Boche  nachzolesen  ist  (pag.  16  U, 
ist  an  sieh  nur  eine  sehematisehe^  aber  doch  derartig,  dass  die  Bahit» 
die  der  FMni^ettSDebel  zu  durchlaufen  hat.  in  keiner  Weise  i^or  den 
taciMeUichvn  Luftwegen  bevora^gt  ist.  Man  sieht  den  Nebel  hiadncb- 
lidieii  dnreh  Hrihn^ii.  die  bei  weitem  enger  ak  die  mensdilidien  Lvft- 
rthren  und  selljst  ISnger  ak  der  W^  vom  Pharynx  bis  zu  den 
LiiQgeai  sind.  Ja  der  Xeibel  dnuig  selbe«  dn^(^h.  wenn  die  R«%hre 
aaeh  oben  amgebo^n,  kreisfonn^  gekrimmt  und  so^gar  eii^t^ekniekt 
war  —  eine  Art  KadMlmiig  der  EfM^kitlas  — ;  alles  VerhUtnisM',  die 
bei  weilen  «Miwllger  aieli  gesialleii  als  an  irgend  einer  Stelle  des 
mtmsAlkhm  JTmtilm  respiratonas''.  Der  YoQsliiidigkeit  wegen  mTichte 
kk  Ten  den  BeobnrlitiiBgen ,  die  U'afdetAmy  am  Mensclieo  noch  zu 
Gehigealiett  hatte,  noch  einige  erwlbnen,  obgleich  ich  von  vom- 

die  rdfo  Bewdekmft,  die  die  verter* 


nkyeettven  ITlnilwlii^i n .  dem  Xaciiwets  im  Hain  und  in  der  exnh 
rtrten  Lxdi  m  ipmfcen,  da  hier  Einwurfe  alln  naheliegend  räd,  gue 
ieh  gleieb  auf  im  Kae^we»  in  den  Spntt$  über  Wafdr^hrnry  beäelit 
aaf  da$  ßerfiner  Bba.  wekbes  in  <ien  Luftwegen  dn- 
wcnlen  kann^  dass  man  nerst  finen^iorid  mid  gleieli 

fMt  nfdmissig  m  tai  S|pntis  wiedergdlniden.   EbeMO  erging 
einer  Inbalatioa  vna  gelMem  Txtr.  Katanhiae.   Ancb  die 
ven  felo6iett   Taaoin^   wtna   aoMies   in   dftiailiHHifeuu   Schleim 
ia  lihcM»   ditkilaftiitem  dagegen   denMie  Keartson 

die   BeeorptioD   dareh 
am  dirai  iSnere  Scniehlcn  hmdueb   ron 
Vcrsnchcn  bei  bcaonders  aasgeprigtem  Ske] 
absohrte  Fjiaetieitsi  Mdtf,  ao  iat  dieae.  wie  gesagt, 
F^perimenten   am  Thiere  and  an  kiaelfiaen  Ap] 
Da  femer  die  gittere  lüeratm 
Eiawirib  gebracht  bat,   sa  werten  wir 
fMwägkeit  ta  die  Lnftwege  ia 
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c)  In  der  Form  von  Dämpfen,  Dünsten  und  Gasen. 

\He  He^rifl'e*  Dämpfe  ninl  Dünste  linden  nacli  Wahhtihurg 
folternde  Dotinillon:  ^Weiin  man  eine  Flüssigkeit  Ins  zu  üireiu  Siede- 
|Hinkte  erliitzt,  so  entwickelt  sie  Dämpfe.  Alier  aneli  oiine  Krhitzun^ 
vertjüclitigt  ^iieh  bei  jedem  heliebip/n  Wänne^nid  so  viel  von  dertJher- 
HKi^lie  einer  Flüssigkeit,  als  die  Luft,  je  naeh  ihrer  Temperatur  uml  ihrem 
Sättipin^sgrade  aufnehmen  kann.  Diesen  letzteren  Troeess  nennt  man  Ver- 
dunst(^n.  Dämpfe  und  Dünste  sind  ihrem  Wesen  naeli  voUkommen  frleich 
und  nur  diireli  den  Wärmegrad  verschieden,  hei  dem  sie  ->ieh  hiiden/ 

Je  kühler  die  Lnft ,  d.  h.  je  ^rrnsser  der  Temperaturuntersehied 
zwisehen  der  kot^ieiiden  Flüssigkeit  und  der  ülier  ihr  hetindliehen  Luft 
ist.  je  grösser  die  Alikühhm^,  welehe  der  von  der  Fliissi^rkeil  auf- 
steigende r>ampf  erfährt,  ein  desto  ^össerer  Thed  des  Dampfes  eon- 
densirt  sieh  und  der  andere  TheiL  d.  li,  soviel  als  die  Lnfl  hei  ilirem 
Tempera tur^ade  aufzunehmen  vermag,  verhleiltt  in  Dampt'fonu;  so 
bildet  sieh  ein  inniges  Gemiseh  von  Luft.  Wasserhläsehen  und  \\'asser- 
dampf.  das  ndt  dem  Xamen  Wrasen  oder  Sehwaden  Itezeiehuet  wird. 
Dieser  Wrasen  hat  denmaeli  eine  grosse  Aehulichkeit  mit  zerstäuhter 
Flüssigkeit  ujnl  dringt  wie  ilies*^  in  die  Luftwt*ge  ein. 

l'jne  andere  Art  von  L>ämpfen  heohaehten  wir,  wenn  feste  suIh 
limirhare  Körper  erhitzt  werden,  wie  Queeksüher,  Arsen.  Salmiak. 
Aueli  liier  entwickelt  sieh  ein  l»ampf,  der  hei  seiner  Ahkühlung  dnreh 
die  umgehende  I^uft  einen  Sehwatleu  hiklet,  der  aher  nichts  mehr  von 
<ler  S|>ceifieität  des  Dampfes •liat,  sondern  aus  den  suhlimirren  Theilrhen 
der  hetrelTenden  Körper  heste^ht,  die  dureli  die  Wiirnie  der  Luft  aber 
den  erhitzten  Krirpeni  gt^tragen  werden  und  sieh,  sobald  die  Luft  sich 
aljkühit  oder  sie  selbst  in  kühlere  Luftschichten  gerathen.  hie  und  da 
festsetzen,  niederschlagen.  Dieser  Wrasen  hat  eine  Aehidiehkeit  mit 
festen  Körpern  in  verstäubter  Form  und  dringt  demnach  wie  diese 
letzterrn  in  die  Luftwege  ein. 

\i\  dit'srr  Stelle  sind  auch  die  ItäUflK-rnngen  zu  erwäliuen.  \\'»^un 
auch  der  Zusammenhang  in  Bvzug  auf  die  phv  sikalisehi'  Lutwickhmg 
mit  den  Dämpfen  und  Dünsten  nur  ein  sehr  lockerer  ist,  insofern  hei 
Hänclierungen  ein  diesen  letzteren  höchstens  Uusserlieh  ähnlicher  Aggre- 
gatznstand hergestellt  wird,  so  ist  doch  die  Art  ilcs  Kindringens  dieser 
Körper  in  die  Luftwege  ncxdi  am  ähnlichsten  derjenigen,  wie  sie  zuhHzt 
gesell  ddert  wurde.  Seinem  Aggregat  znstau  de  naeh  ist  i^s  keine  Fr;ige. 
dass  der  Rauch  als  solcher  bis  in  die  äussersten  Luftwege  gelangen 
kann.  Die  Bestätigung  dieser  Annahme  liegt  in  dem  Nachweis  dieser 
Ttäneherungen,  sowohl  ihrer  morphotis^'hrn  Hestandtheile  in  der  (iestalt 
fein  |»uherisirter  fester  KTirper  in  dem  Lungengewebe,  nls  auch  ihnT 
I>harmakologisclien  Factoren  in  der  diesen  zukomnu-nden  Wirkung  auf 
den  ganzen  Organismus.  Es  mag  wohl  heim  lunathmen  dieses  Rauchs 
hie  und  da  vorkommen,  dass  auch  ein  Tlieil  desselben  verschluckt 
wird,  itit  Grossen  und  Ganzen  ist  die  Autnahme  des  Rauches  und  seiner 
ihm  innewohnenden  medicamentösen  Bestandtheile  doch  nur  auf  die 
Aufnahme  durcli  die  Luftwege,  respective  aut  das  Findringen  in  die- 
selhen  zurückzuführen. 

Als  Dämpfe  im  eigen! liehen  Sinuc,  d.  h.  insofern  hier  der  aus 
einer  Flüssigkeit  sieh  entwii-kelnde  Körper  in  Dampffornu  aucli  diese  Form 
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iinahliiln^i^r    \on  'J'i'iiineraiur   und   Sätlii;nn^^s^r:ul    der  almospliänsf] 
Luft  beilieliiilL  sind  Dwr  die  von  MtlHTischfii  iteleii  liorriihrendeii  m  l>e- 
IrarliffUL     Diese    drinf^oii    tri    die   Lofhvi^^e   ein    nafJi    dein    Piiiiciji  der 

Was  sflilii'sslieli  (hi>  Eindrillest  n  von  e^üsritjunirrn  riTnidk<ir[HTn 
in  di<'  Liiflwrj^e  {inbirrgt ,  ?^()  stellt  difsen  naeh  tler  niijUonns(dien  He- 
f.djfiireidi(it  dieser  Ur^ane  niehtn  im  Wege,  so  das8  en  dattlr  keines 
liej-orulrreii  l^eweises  liednrfle.  tlanz  nnders  lie*jrrn  die  ^'erllJllt^isse  in 
Uerilrksiciiti^^aHi^s  der  pliysiolopsehen  BesrhaHViilneit.  Ihuiaeli  lini  sich 
rr^i^Ucn,  <l:i.ss  pnvissr  Ei^^'-ensr-halten  der  Lntt  das  Kindriri^'en  derselhi'H  tn 
die  l.id'twe;^«'  unnicf^^dieli  niuclien.  resjuMHiv**  für  ^^ewissi*  ])liysikal(sehe  nnd 
eheniisehe  Ki^enselmiteu  der  Lnt't  Vorrirhttiii^en  im  Traetiis  re.spirat^irias 
vorireseheii  sind,    die  das  Kindrinj^en  so  hesehallener  JjUt't    vrrhindeni. 

In  pli ysikaliseher  nezirlinn^^  sind  von  hesonderer  Uedt^utnn^ 
die  extremen  lemperaiar^mde  und  hrstimmh'  nrnrki:rade.  Für  die 
heisse  Lyt't,  di**  man  Ins  zu  180' ('.  (!)  zn  Ijdialaiionszwrekery  ^^lauhle 
anwenden  zu  dürfen ,  existiren  inelirrro  li<'üliaehtnnj;en ,  von  denen 
einzelne  so  sehr  den  Steiniiel  vidli^er  1  innHi^Iielikeit  in  liezu^  aiil'Auf- 
fafisung  der  bestehenden  Verhältnisse  ira*i:en,  dass  ieh  nie  am  besten 
nntTwälint  hisse.  Andere  sind  auf  die  Ertahrnnfren,  die  man  h(n  Arlieiiern 
in  KalköltM!  zu  maidien  Geh'«,'enhi'it  hatte .  znrfiek^etlilnl,  womudi  Er- 
krank nn^^en  an  Sehwiinlsucht  hier  Itaritätrw  sein  sollen.  I>('ti  experi- 
meutelten  L'ntersuehunf:jen  Musstt's  und  /iV/wrAV/zV '*)  ^elaof!:  vi^lli^^  ein- 
wiimlsfrei  der  Naehweis.  dass  diese  troekene  heisse  Luft  ^nr  nieht  als 
soleln^  zur  Wirkurif^  kommt .  sondern  sieh  sehnn  inneHmlh  der  oliereu 
Lnl'l\ve«re  derarti^^  ahkiihli,  ihiss  sie  keine  hij|:eren  (iruile  hat.  als  die 
Ueetnm'Tenijieratnr ,  und  dass  dir  erhlditt*  .starke  Wasserverdmislon^ 
die  j^anze  Wünne  einlueh  uhsorhirt.  Was  die  hohen  Külte^n-ade  an- 
langt, so  beweisen  die  nach  Ühjeh,  Kaijirr,  l*{mlsi'u  beslrdienfien  \'or- 
richtungen  in  der  Nase  und  ihre  Thätif^keil,  dass  die  Killte  als  solehe 
in  den  tieferen  Lnft\ve<ien  nur  in  horhst  abgesehwiiehter  Form  in 
Aetion   tritt. 

In  ileni  rajutrl  der  l'neunmtotherajne,  in  welchem  dir  Finwirknng 
baromelriseb  verseliicdener  Luft  auf  den  Traelus  rcNpiratoriiis  ein- 
gehendst  lierüeksiehtigunp:  erführt,  ist  naelif^evviesen  ^  dass  Luft,  die 
unter  einem  Feherdrnek  von  über  »/^o  Atmosphäre  steht  ,  derartt^^  auf 
die  (Ilottis  wirkt,  dass  sie  sieh  sofort  verseldiesst.  Fs  ist  ausserdem 
aber  aneli  auznnehiueu,  <lass  die  Bewe^^nnf^  dieser  Luft,  die  von  aussen 
dureli  den  Uniek  in*  Apparat  bewirkt  \\m\  ausserdem  noch  durch  <len 
inspiraturisehen  Zug  im  Tliorax  vermehrt  wird,  eine  derartige  Abdun- 
stung  und  Wärmeherabseizung  iier  liertlhrten  Partien  bewirkt,  dass 
aueli  diese"  'reniperatur\erlialtfiisse  ihrem  tteferea  Eindringen  in  «lie 
I ai Ihvege  Seliwierigkeiten  entgegensetzen. 

In  eliemiseher  IJeziehiing  haben  wir  von  dem  iJrnndsatz  aus- 
zugeben, duHS  tiberhaupt  kein  gasfürmiger  Kr»rper  lilngt'r  als  '2  bis 
)i  Minuten  geatbmet  werden  kann,  dem  niebt  eine  gewisse  Menge  tSauer- 
>tolf  heigeniischt  ist.  Da  aber  die  Frage  des  Athmens  Uberimn|»t  mit 
der  Frage  des  Eindringens  der  gasformigen  |uth1  alb'r  andenn  Kiaper 
identi,s(di  ist.  so  wird  man  diesen  ilrnndsatz  für  miser  Thema  so  lassen 
kihnierj,  das»  nur  gasfürniige  Körper  mit  Iieiiniseliung  ^nnv isser  Mengen 
!rtf*,W/PT.stoJj':  i^i  4^ejjuftvn<^e,  mi^Jrjiiigcn, 
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\^'enn  wir  ynii  einer  weiteren  pliysiolti*riselien  ScbeidiiMg  der  Gase 
ausgehen,  so  werden  wir  irrespiralile  und  indifferente  Gase  trennen. 
Dio  ersteren  sind  solche,  die  überliaupt  nieht  in  die  Lnthve^e  ein- 
dringen,  dii  sie  sofort  Abwelirbewegtni«ren  liervorrnten,  andererseits 
setzen  die  inditlrrentrn  Gase,  weint  sie  oline  lirintisrlntng  von  SauerstniT 
geathiiiet  werden  sollen,  dem  Leiten  an  und  t'Or  sieh  ein  selinelles  Kn<le. 

Es  niiisii  daher  an  dieser  Stelle  ;L!:eniig:en ,  auf  die  xahlreiehen 
pl)ysiohj£riseheri  FAperiinente  einlaeli  zu  verweisen,  aus  denen  liervor- 
geiit.  dass  eine  sauiTstotniidti«re  Luft  in  die  Luftwege  einzudringen 
verijui^''  und  was  nmdi  von  IjesondenT  Bedeiitun;^^  ist,  dass  durch  die 
Misehun*!:  mit  SauersiofV  die  inditlereiiten,  wie  die  Lrrespiralfeln  Gase, 
letztere  wenigstens  zum  grossen  TUeile,  die  Fähigkeit  prlangen,  ohne 
Sehadeu  fiir  die  Gesundheit  und  die  Lehensfälligkeit  nieht  allein  etnzu- 
ilringen.  sondern  auidi  geathniei  zu  werden.  Daliei  niarhen  wir  denn 
iiueh  die  Erfalmmg,  dass  die  Menge  des  zugeftihrteu  Sauerstotles 
nieht  immer  den  Massstab  abgibt  für  die  Jlengen  des  anfgenominenen 
und  des  verbrauchten:  ein  sehr  viel  bearbeitetes  Capite!  sowohl  von 
Physiologen,  wie  Tlierapeuten.  auf  welches  an  anderer  Stelle  deswegen 
aiieli  uoeli  genauer  eingegangen  werden  wird. 


Wenn  somit  die  Frage  des  Eindringens  fremder  Krtrper,  sei  ee 
in  der  P'onu  von  troekenetn  oder  flüssigem  Staub,  oder  von  Gas  in 
positivem  Sinne  als  erledigt  zu  betrachten  ist,  insofern  der  anatoraisebe 
Nachweis  geliefert  ist,  sei  es  bei  experimentellen,  sei  es  bei  klinischen 
Beobachtungen,  dass  die  der  gewöhuliehen  Inhalationsluft  eingefügten 
Kctrjier  auf  der  ganzen  Bahn  des  Respirationsapparates  aufgenommen 
werden,  erheischt  nwli  eine  andere  Frage  ihre  Erledigung,  die  zwar 
jetzt  nur  noch  von  untergeordneter  Hedeurnng.  deswegen  aber  doch 
nicht  ohne  Interesse  ist.  Nach  den  anatoiniseben  nnd  physiologischen 
Vorbemerkungen  erscheint  eine  Vertinderung  der  Inhidationsluft  von  so 
grosser  Bedeutung  fiir  den  \tlimungsvorgang  im  Ganzen,  dass  ohne  tief- 
gebende Alterationen  der  dabei  in  Betracht  kommenden  t)rganc^  ohne 
organische  \'eränderQng  und  SchatTung  pathologischer  Zustände  die 
lubsdation  fremder,  ungewohnter  StotVe  überhaupt  nieht  gedacht  ^verden 
kann.  Wenn  wir  nun  sehen,  dass  auf  der  einen  Seite  Eintlüssc,  die  tiir 
uns  kaum  merklich  erscheinen,  Wirkungen  der  weitgehendsten  Art  er- 
zeugen, z.  15.  ein  leises  Kitzehi  an  der  Nascoschleiiubaut  heftiges  Xiesen, 
eine  nur  einen  Moment  dauernde  Berührung  der  hinteren  rharraxwand 
starke  Würgehcw egungen ,  ein  K<»rnehen  Brot  im  Aditus  laryngis 
einen  kranijifhaften  Husten  hervorruft  —  während  antlererseits  eine 
2—5  Minuten  lang  dauernde  Inhalation  von  trockenem  Kohlenstaub, 
ein  heftiger  Anprall  einer  zci*stänhtcn  Flüssigkeit  an  die  rbar\uxwand, 
die  Einatbmung  der  scharfen  Meutholdämpfe  keinerlei  Feni-  oder  Naeh- 
wirkimgen  auslost  —  so  knnncn  wir  uns  der  Ansieht  nicht  verschliessen, 
dass  die  physiologischen  Verhältnisse,  ohne  an  ihrer  Integrität  Schaden 
zu  nehmen,  eine  weitgehende  Toleranz  und  Widerstandsfiihigkeit  er- 
langen können. 

Xacbdcm  man  in  den  Lungen  Kohlenpart ikelchen  mit  Sicherheit 
uacbge wiesen  hatte,  nachdem  Suhs-Gh-on  durch  therapeutische  Erfah- 
nmgen    das   Eindringen   von   zcrstäuliter   Flüssigkeit   festgestellt  hatte, 
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fjjclaiigtt'  iiiit  Recht  die  F'rfi^o  zur  lliseu.ssiwK  wie  ju^elfHijren  dirsc  ?^i«jrtl* 
an  Jene  Stelle?  WRhreiid  Fmirtwr  das  Athriien  in  einem  mit  Kohlenstaul*  ct- 
ftilllm  Sfieke  einige  Minuten  ohne  Bcseliwerden  ertraf^en  liatten  will,  hält  er 
die  Binatlimnng  zerstiinltter  Plüssi^^keil  für  nnniü^jrlieli ;  es  tritt,  wie  er  an- 
g:ibt.  ein  linsten  wii-  ln-i  eim^m  Krstieknn.::siinrall  ein.  ^St  n"r(<iit  rette 
toux  snrtiK'unte,  oti  ponvait  eontinner  rupenition  et  faire  jmrvenir  ainsi 
k  ptnissiere  dans  lii  trachee,  irrais  la  cliose  n'est  pas  |M»ssihle.  Malgr^ 
lliabitnde,  tnal;^re  la  volonte  d'tm  lionune  qui  eherehe  In  wdntton  dun 
protdenie  seientifi^ne.  il  n'est  pas  poHsihle  d  ohtenir  de  ncnivean  le  nirnie 
resnltat.  Malf^^r»'  sei.  le  larvnx  se  met  n  lahri.  on  dirait  «piil  a  son- 
venanee  des  iiiipressinns  donlmirpnKes." 

Breite  l>isens8i»Hien  in  der  Aea^I^''mie  de  Medeeine  in  Paris  fanden 
dann  noch  Itlier  diese  Fra^i*  statt  und  wührend  luiurnhr  das  Kindrinp*n 
der  /erstiinhtcn  Fiilssifrkeit  len^iet.  tritt  Trousscnu  mit  |fn>sst'ni  ICifer 
für  die  Möglielikeit  derselben  ein. 

Das  Kindrinii^en  troekenen  Staiihes  ist  eine  viel  zu  hekannte  Tliat- 
eaehe,  als  dass  an  ihr  aiieh  nur  im  entferntesten  zu  zweifeln  wilre. 
Hier  helfen  alle  die  S(diutzmittek  weleh(*  die  anatomisehe  und  pliysio- 
lo^^isehe  Hesehatfenheit  der  in  lietraelit  kommenden  Or^^ane  ^ewührt, 
nielits.  Wohl  maj;  man  zugehen,  dass  hei  reiner  Xasenathnnni^r  die 
Penetration,  das  Kindrinji:en  erfehwert  sfi,  allein  h<'i  der  Mnndathinnn^^ 
füllt  ein  ^^rosser  Theil  der  Sehwieri^'-ki^iten  fm1.  ja  sie  klinnen  hier  sjinnnl- 
lieh  üherunnden  werden.  Wuhltnitiuy  hehanptet  pTadezu:  Hin  (divsiti- 
lo^'iselies  llinderniss  für  das  Eindringen  existirt  nieht.  Die  tjlottis,  rüe 
als  fSehildwaehe  vor  dem  Kinfiran^^  Tiisten  sieht,  hat  keine  sjieeitische 
Einpfindliehkeit,  aher  sie  hat  eine  «gewiss«*  Sensihilital,  oder,  wie  er  sich 
ausdrOekt^  es  giht  für  sii^  respirahle  nnd  irrt\spirahle  Atmosphären, 
respeeti^e  reizende  inid  niehtrcizende  Suhstanzen.  Diese  können  irritiren 
nieht  allein  dureh  ihre  Qualität,  sondern  dureh  ihre  t^uantitiit .  ihre 
Temperatur,  dureh  die  Art  ihres  Kindringens  nnd  durch  andere  physi- 
knlisehr  Hrdin^ini^eti.  So  kann  z.  B.  seihst  die  atmosphilrisrhe  Lnft 
durch  all/n  f^rosse  Kälte  oder  Wärme,  durch  allzu  ^n»ssen  Druck 
wekdieni  si*^  eingeführt  wird,  geradezu  irrespirahel  werden. 

F(lr  die  geringe  Empiindliehkeit  der  tllottis  führt  er  als  ein 
hezciehnendes  Beispiel  den  viel  eitirten  \'ersueh  Gmniirs^'''\  nn, 
naeh  seihst  heim  p^snnden  Mensehen  während  des  Sehluekaetes  die 
E|>i^tottis  krineswef^s,  wie  ntan  sieh  vorstellt,  ilen  Larvnx  versehlie.-st, 
sondern  ein  vollständiger  Ahsehhiss  ;^e^en  die  LuftwejLce  durch  dir  (üitttis 
allein  Ix'wirkt  wird.  Aus  einem  eigenen  jjatholoj^tsehen  IViundr  vcr- 
Hjoehte  er  seihst  madi  die  Kielitigkcit  dieses  Verstiehes  zu  hestälii^cn. 
Es  handelte  sieh  um  einen  Mann,  der  an  einer  Eähmuii^  drr  Pharynx- 
niusetilatür  litt,  so  dass  er  nieht  sehhieken  komite.  Der  Earvnx  war  normal. 
Hielt  dieser  Mann  einen  Sehluek  Flnssif^keit  im  Kaehen  und  hcu^^te  den 
Kojd'  daliei  hinteniiher^  so  konnte  Wahfntbtfty  mit  dem  Larvu^roskop 
die  I'.piglotds  ziendieh  aufp'nehtet  sehen  und  die  FltlssJ^'keit  direet  \  on 
den  Stirnmhändern  fcstf^eh alten  wahrnehmen.  AlhnäliHeh  dranffen  dann 
kleine  l.nfthläsehen  dureh  die  Flüssigkeit,  his  der  Patient  zum  Atheni- 
holen  j^ezvvuniren  war.  Dann  freilich  *,^litt  die  Flitssif»:kcit  in  die  'Irachen 
und  nun  trat  heftii^er  Husten  lin,  „Beim  Einatlimen  von  Fhissi^keits- 
stauh  hildet  einen  MaupH'aetor  zii^'leich  die  Eniphndliehkeit  *\vs  he- 
treftendeu  Individuums;    was   den  Einen   inditterent   lässt.    kann  einen 
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AiuleiTn  affitiroii.  Dabei  spielt  die  newr>liniin^  cioe  Hauptrolle,  indem 
die  IVisoueii  leicht  das,  was  ibneii  aotaups  ein  Irritameiit  war,  er- 
tragen leruen." 

Ik'i  aller  Anerkennuug  der  hedeiUenden  Autorität  Waidf^iiftirff's, 
der  ich,  'wie  ich  glaulie.  auch  vollkoiimien  gereeht  wurde  durch  die 
nni^lieh!?<t  wortgetreue  Wiedersähe  seiner  Ansieht,  meine  ich  aber  doch, 
dass  Jl'ifldfuhiny/  sieh  liier  selbst  widersprochen  hat.  Wenn  die  Oe- 
wJihnmi^^  eine  Hanptrolle  spielt .  so  ist  eben  von  Anlang  an ,  so  lange 
die^e  nicht  vorhanden  ist,  die  EmpÜndUehkeit  der  besprochenen  Partien 
so  gross,  dass  sie  von  allen  diesen  StoÜen  entschieden  gereizt  \Nird. 
Das  entspricht  aber  auch  den  |thysio!ogisehen  Anschauungen,  die  auch 
heutigen  Tages  noch  geltend  sind.  Danach  nun  und  nach  den  mit  ihnen 
genieinsam  zu  betrachtenden  anatomischen  Verhältnissen  ist  der  In- 
halationsvorgang  doch  ein  mindestens  höchst  eomplieirter. 

Ueber  den  Weg  der  Luft  beim  Inhaliren. 

Der  V\*eg.  den  die  Athmungshit't  gewühnlich  nimmt»  geht  zur  Nase 
hinein,  durch  den  Rachen,  den  Kehlkopf,  die  Luttn^hre  in  die  Lungen. 
So  weit  es  sieh  dabei  um  rein  atmosphärische  Luft  handelt.  wir<l  hier 
nirgends  eine  fschwierigkeit  oder  ein  Ilinderniss  entstehen. 

Anders  verhalt  es  sich ,  wenn  dieser  I^nti  troekeiHT  .Staub  hei- 
gemischt  ist.  Nicht  alhMn ,  dass  diesem  durch  die  auattuiiische  I5e- 
schalen lieit  der  Seldeimhaut  mit  ihren  Flimmerzellen  der  Eintritt  ver- 
wehrt oder  mindestens  erseliwert  wird,  dass  die  to]X)graphisehen  Ver- 
hUltnisse  mit  ihren  Unchten ,  Faltetj ,  Wülsten  die  Xasengange  so  ver- 
engen, dass  sie  zum  Theil  eine  last  siehartige  Beschatten heit  bekommen, 
haben  manche  Stanharten  eine  gerade/u  irritirendc  Wirkung  auf  die  in 
die  Srldeiinliant  eingeschalteten  *Sch\vellkür|ter.  und  4'ine  gleichi-  Wirkung 
tiltt  der  Anjirall  aus.  mit  welchem  bei  den  meisten  Inhaiatioiismethoden 
der  staubhaltige  Luftstrom  activ  vorwärts  bewegt  wird.  Diese  letztere 
Eigenschaft,  die  sieh  namentlich  bei  der  Application  zerstäuljter  Flüssig- 
keit geltend  macdit,  ersehwert  auch  dieser  die  Passage  diu*ch  die  Nase 
bis  zur  Lnmr»glichkeit.  Im  l>esten  Falle,  d.  Ii.  wenn  es  wirklich  noch 
zu  einer  Athmung  durch  die  Nase  käme,  würde  diese  aber  jedenfalls 
durch  das  Zurückhalten  des  trockenen  JStanbes  sehr  bald  völlig  ver- 
stopft werden  oder  durch  Anschwellen  der  8ehleimlmut  höchstens  einen 
schmalen,  kleinen  Spalt  für  den  Durchgang  der  Luft  freilassen. 

\\  Clin  danach  ziu*  ^'ertretung  der  mangelnden  Nasenathniung  die 
Mundathmung  herangezogen  wird,  so  ist  damit  auch  noch  nicht  totale 
Aldidte  geschatfen.  Der  der  Luft  beigemischte  Staub  tindet  an  dem 
mehr  odi'r  weniger  feuchten  Secret  der  Schleimhaut  des  Mundes  eine  Un- 
masse Punkte,  an  welchen  er  haften  bleibt,  ausserdem  ist  aber,  wenn 
die  Zunge  bei  der  Inhalation  nicht  berausgesl reckt  wird,  durch  den 
nach  oben  gewölbten  Zungenrücken  die  Passage  fiir  den  Luftstrom 
überhaupt  nur  auf  einen  kleinen  Spalt  heschrünkt.  Wird  aber  die  Zunge 
weit  lierausgestreckt  und  festgehalten ,  so  wird  durch  diese  abnorme 
Stellung  ein  Keiz  auf  die  Secretion  der  Munddrüseu  ausgeübt,  die  da- 
nacli  stark  vermehrt  wird.  Aehnlich  wirkt  auch  der  Anprall  des  Luft- 
stromes, der.  wie  schon  vorher  envahnt,  namentlich  zur  Application 
der  zerst^iubten  Flüssigkeit  nothwendig  ist.    Aber   selbst,    wenn  es  ge- 
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liiifCt ,  dvn  Iiiluiluüotisstmiii  ni}i;t*slürt  »lureSj  deti  Mund  m  tiÜirru .  m 
8ti>sHt  Ihu  jr>'w<'ilHilirlM*r  K(ir[nMimItiiii^  der  Strom  nun  auf  dio  liinh'n' 
i'liiiryiiwvaiiil  und  kann  im  heslrn  FaUc,  wie  dor  IJchtstrald  im  KAA- 
ki>pts|»irpVl.  durrli  den  Anprall  an  Jrnes  llindrrniss  so  7Airtiekp*\vnrlV'n 
wi-rdcn.  dass  er  min  an  ilie  Kj^iirlottis  ;!:elan}^t.  Die  reileetnrisclie  l\eiz- 
harkeit  diesn*  ^^anzeii  Oe^cnd  int  lirkaniilennaHsen  eine  ^^anz  ausser- 
ordenliit'lie  und  die  weitere  Passage  Hjr  eine  Luft,  die  in  irgend  einer  Form 
von  der  Heseliatrealirit  der  alnidspliärisehen  Luft   altweicfit.  inuni^ieli. 

So  ist  in  kurzen  Zii«r<'n  rin  |4ild  von  den  S(diwieri*rkeiten  ^^(•«::elK'n. 
A\v  ilje  Inhalatiousmedindr  a  jiriori  /u  hekanipteu  hat,  und  wemt  trotz 
alledem  die  Ankunft  drs  /.n  flieraiHMiliseheu  Zwecken  niodiJieirten  In- 
Bpiraliousstromes  in  den  Lun^^en  naeli^ewiesen  ist,  so  lieg*  es  mm  oU 
zu  Studiren,  wie  die  SelnvirTi«;ki'iten  üUcrwunden   werden. 

Zuniiehst    ist    ilie  Mnndlndde 
in    ihrer  *::an/en   Ausdehnung::    thnii  Fig.  si?. 

eintrctendoti  Luftstrome  zupinj^iieh 
zu  matdu^n.  E«  gefi<diieht  dies,  in- 
dem die  7Am^{\  so  weit  als  inr»frlieh 
ilher  die  l'nterlii^jie  nach  unten 
lieraus^n'rollt  wird.  Dudureli  wirti 
uieht  allein  die  Muudlnihle  ad  niaxi- 
muni  erweitert,  sondern  aueh  die 
Epj;;lottis  in  einer  uaeh  vorn  und 
ohen  fivrielitcten  Stellun«^  lixirt. 
Wird  dalui  der  Kojd\  resjieetive 
die  KiefiTjiartie  nir»j;]iehst  weil  naeli 
vorn  p:*sehohen,so  wird  derKafheu- 
wink^d  inmier  stumpfer,  fast  gerade 
•restreekl  und,  wie  /wy.s7e?7r*")  naeh- 
ge^vtesen  |  Fi;^''.  1'7 ),  dass  dadureli 
ein  direcler  LinUliek  in  das  Larynx- 
iuuere  liis  an  die  Hifurratiou  ^e- 
seliaffen  wird,  so  kann  aneli  nun 
der  Luftstroni  ohne    1  lindern iss   in 

geraden*  Wef^'^e  his  in  die  Hronehien  '*»•:  Ar.  uu  r.  r.aryDg<.K.gu,,  vi 

eindrin^cen.  Haheiist  aher  immerhin 
ui(dit  auszusehliessen,  ilass  auf  dem  pni/eii  We^e  nen'i'>se  l'>re;j:unf;en 
hervorf^erufen  werdeu ,  dir  zu  weiten-n  IJefiexen  \'eranlussunj^  ^ehen. 
So  wird  im  Munde  die  Speiehelseeretion  erhrdit.  im  Haehen  am  Zun*,''en- 
fi^rund  der  Sehlnekact  ans*^eliist.  hv]  Heriihrun^' der  Fpiglottis  uutl  <ll(Utis 
ein  Sehlnss  des  Kehlkopfes  (zum  minde^len  i  intemÜrt  (nlvr  ein  llusieu- 
reiz  hewirkt  aher  wie  es  ^on  allen  liellexrn  heknnnt  ist,  st»  künnen 
aueh  die  liier  erwühnteu  dureli  erhtdite  l^nergie,  die  .liegen  sie  ankämpft, 
uml  dureh  Gewohnheit  alhniUdieh  al»f!:esehwä<dit  und  so  herabgesetzt 
werden,  dass  sieh  die  Iidialation  l'(ir  einen  freilieh  immer  nur  kurz 
liemesserien  Zeitraum  in  drr  au^efrehenen   Form  ausführen   tüsst. 

Uei  dieser  lletraehtnn;::  des  \Vi'p>s,  den  die  niedirainenir>>r  In- 
halation /uriiek/uh'^'en  h:it,  hahen  wir  uns,  wie  ieli  übrigens  bemerken 
uii'ehte,  ^dejeli  die  ^rössten  Sehwieri^^kejten  verKe^enwürfigt.  mit  wehdien 
wir  zu  kämpfen  hahen  d(irft*'n.  Diese  Sehwieri^keiten  wenlen  aht-r 
immer  ^erin^^er.  je  kfir/er  der  We^  ist.  den  die  dem  Kinathnnm*rshrtV 
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stmTTi  lioi;;Li'(lfrt<-'n  MtMlieaiiit^iitf'  ziinit/kziilrp^n  luiliPii  .  und  da  tlii*  In- 
lmlfitionsmefhod<^  alle  Art'ertiuiieii.  «üp  im  Heroiclie  des  Trju'tn^  ri'>|iirii- 
torinÄ  sich  betinden,  in  de»  Bereich  ihrer  Wirksamkeit  zu  ziehen  sneht. 
so  wird  dies  zu  erreichen  ininier  leichter,  je  luiher  dem  Kiu^unfrs- 
piinkfe  der  I.iiffwejti^e  der  i^ocus  atfeetus  liegt.  So  schwieri«:  es  sein  mag. 
den  We^'  zu  verfolgen  Ins  in  das  Ende  der  l>rnnehialver/.weigunfr<?ii. 
so  nimmt  die  St'lnvierijjrkeit  ah,  wenn  eitizehie  Tnidvle  fdr  sieh  auf 
diesem  vielfach  versclilungenen  Pfade  zum  Zielpunkte  des  eindrin^^cnden 
Ltiftstromes  ^eniachl  werden. 

Es  kann  das  Capitel  des  Eindringens  des  medicameDtösen  Etift- 
stromes  nicht  als  crledf^rt  aufgesehen  werden,  bevor  iiicht  noch  auf  einen 
sehr  wiehti^^en  i*unkt  hingewiesen  worden  ist.  iSci  der  Inhalatinn  als 
solelipf  nniss  uiau  sich  verü:e{:^enwärti*ren ,  dass  zunächst  das  zur  Ath- 
mun^r  dienende  Medinm .  welches  au  die  Htelle  der  ^ewöin^lich  diesem 
Zwecke  dienenden  atmosphärischen  Ltift  tritt,  ebenso  wie  diese  dnreh 
den  nep^tiven  Praek.  der  währen<l  der  lospiration  in  der  Eun^^e  herrseht, 
in  die  letztere  hinein*reso,ii:en  wird.  A\  ir  werden,  was  ich  nebenbei  be- 
merken mt'k'htc,  an  anderer  Stelle  mx'h  erfahren,  dass  der  pr»sitive 
r^ruck,  unter  welchem  das  zu  inhalirende  ^[cdium  steht,  heim  Infiala- 
l ionsverfahren  nicht  selten  verstärkt  w^erden  kann.  Aber  sellist  in  diesem 
Vt\l\r  mnss  immer  voransfresetzt  werden,  dass,  wenn  die  einstrümeiidc 
medicam*mt<Jse  Luft  ihren  Zweck  erfüllen  soll,  sie  aucli  alh*  Theilc  der 
Eun^**,  die  ganze  innere  UberHäehe  derselben,  berühren  muss,  d.  h.  die 
Eun.ü:e  sich  total  entralten  miiss.  Es  ist  sciticrzcii  von  IVttlflrufiKfy  und 
neuerdings  von  Schreiber ^'\  aber  darauf  aufmerksam  gemacht  worden, 
dass  gerade  die  kninken  Partien  der  Eunge  es  sind,  welelie  eine  Be- 
wegung zum  Theile  gar  nicht,  znm  Theilc  nur  in  sehr  heschräukter 
Weise  vertragfn,  und  dass  in  ersteren»  Falle  ein  Einströmen  von  Luft 
überhatipt  nicht  mngltch  sein  dürfte,  in  kMzterem  Falle  auch  nur  dann, 
wenn  ein  hober  Druck  als  vis  a  tergo  in  Wirksamkeit  tritt.  Es  sind 
dies  die  Zustände,  bei  welchen  wir  von  mangelhafter  Ventilation  der 
Lunge  siirecheu.  Schreihrr  hat,  um  diesem  L'ehelstande  eiitgegenzu- 
treten .  geeignete  Massregeln  angegeben ,  auf  welche  sspäter  näher  ein- 
gegangen werden  soll. 
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Die  angenehme  Emptiudtmg.  welche  durch  Einatbmen  fincr  warmen, 
feuchten  Luft  bei  gereizten  Schleimhäuten  der  Athmungswt^ge  erzi'Ugt 
wird,  mag  wohl  die  erste  Ersache  gewesen  sein,  sich  hei  d**nirtjgeu 
Veratdassungcn  lieissen  Dampf  künsth*rh  darzustellen.  Das  Ersh'  und 
Niichslliegcnde  war,  dass  der  Kranke  seinen  Kopf  ttber  ein  mit 
kocbeitder  Flilssigkeit  gefülltes  oücnes  (lefiiss  hielt.  Wurde  nun  über 
l'atient  und  (Jefäss  ein  Tuch  geworfen .  welches  das  Entweichen  des 
von  der  koehendf^n  Flüssigkeit  aufsteigenden  Dampfes  vcHiindrrte ,  so 
athmete  der  Patient  diesen  statt  Luft  ein.  Diese  einfachste  und  pritni- 
tivste  Art,  die  vielleicht  nicht  die  zweckdienlichste  ist,  hat  sich  namcntlicli 
in  den  unteren  Schichten  der  IV'vnlkerung,  der  .Apparate  nicht  so  leicht 
zur  Verliigung  stehen,  bis  auf  unsere  Zeil  im  Gehrauch  erhalieu,  Diewe 
früh*'  Methode  bot  auch  bereits  die  Möglichkeit.  Däiupfe  von 
ramcntöser  neschal^lenheit  herzustellen,  je  naclideni  man  di'»  Flu*- 
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alö  eine  Lösun^j:  vitii  Arzneien  oder  in  ilir  wHlireiid  des  Kochens  #j;teieh 
eine  Aljkoehimjj:  von  Wur/eln  oder  Krutiteni  bereitete.  Kanientlich  aro- 
nuirisrhe  Kriiuter  wriren  zu  dieseirt  Zweeke  sehr  belieht. 

Seilen  coinpheirter  erselieint  die  deni  Ilipiiokrates  ÄUices(_*hrieliene 
Art,  soielic  I)iiuij>te  herzustellen.  Danach  wurde,  wie  wir  in  der  Kin- 
leitunfc  ^a^sehen  Imben  .  über  einen  'Io|j1\  der  mit  Flüssig^keit  ^ei'nllt 
war,  die  durch  darunter  gehaltenes  Kener  mm  Koclu^n  f?ehraelit  wurde, 
ein  Deekel  fest  auf^^elei^l.  Dieser  war  durchbohrt  tmd  in  dieser  OrtTnunf? 
war  ein  *Si'hilfrohr  Ucfcsti-ü^t.  Dit'  heim  Kochen  entstehenden  Diuiipte 
entwiehcn  durch  das  llohr  uiul  kamen  zur  Kiiiathiiiung.  Statt  des  diindi- 
liohrten  Deckels  kam  dann  ein  Trichter  in  flehrauch.  der  lunf^ekelirt, 
mit  dem  rühren fürmipren  Iheil  nach  uhen,  auf  den  Topf  gestülpt  wurde. 
Die  RTihre  diente  dann  den  Dumpfen  als  Aiistlussrohr  und  könnt«*  {jclfich- 
zeiti^.  wenn  sie  nicht  aUzuselir  erhitzt  war;  vom  Patienten  in  tlen  Mund 
genommen  u erden,    so  dass  dieser  nun  direct  die  Dämpfe  einathmete. 

Mit  diesen  Iteiden  :\rten  der  Dariipfi»halation  sind  <lie  Tvpcn  ^'C5- 
gelten  für  die  beiden  McthtMlcn .  die.  in  ihrer  Art  weiter  ans*;-e bildet, 
dann  neben  einander  her^^in^^en.  Während  bei  der  einen  durch  ein  An- 
sat/stii(*k  wie  die  IVidilerrrihrc  inier  (*iue  iu\i,Tmessene  VerlitnpTim^ 
tlcrs(dbeii  tler  Dampf  direet  in  den  Mund  p.'fiibrt  winl ,  konniit  bei 
der  anderen  der  aufstei^'cnde  l>aniid\  vcr«nischt  mit  atmosphiiriseher 
Luft,  genau  wie  diese  unter  gew'jhnliehen   \'erliältnissen  zur  Athnmog. 

Die  erstcre  Art,  die  der  Mundstiieksathmung,  hat  luancbeHei  Nach- 
iheili*.  Zuerst  den,  dass  das  \nsalz-.  n*speetive  Mundstück,  durcli  den 
lieissen  Dampf  allzusehr  erhitzt  ist.  Diesem  rchelstamle  kann  dareh 
entsprechende  \'erlai)^^{'run^  des  Rohres  Alibilfe  ^a^schatlen  wcrdciu  Je 
länger  t*s  ist^  desto  mehr  wird  der  Ihunid".  auf  wi^Ichen  die  Rohrwand 
und  indireet  die  umgebende  Luft  abkühlend  wirken,  an  Wärnu'graden 
verlieren,  desto  mehr  wird  er  aber  auch  ans  der  Dampfform  in  die 
tliissige  Koriii  libergehen,  sogenamites  ('i)ndensationswasscr  Idlden.  Ein 
anderer,  noch  bcdcutemlerer  Naehtheil  ist  iler,  <iass  die  Kranken  dieses 
.\thmen  durch  Mundstücke  erst  h'rnen  müssen.  Die  Patienten  pflegen 
näiidich  diese  Ai't  der  Linathmnng  nach  Analogie  des  Tabak-  oiler 
(Jigarrenraueljens  zu  iHMreiben.  Sie  scbliessen  durch  ein  dichtes  Anlegen 
des  wciclicn  fJaiimetis  iinfl  des  Zä])fehens  an  die  Zungeinvur/el  die 
obiTcu  Ijiftwege  von  den  unteren  ah,  saugten  mil  der  Haekenmuseulatur 
den  Dampf  ein  —  und  stossen  ihn  wieder  aus.  wiederbolen  dies  ein- 
und  zweimal,  bis  sie  endlieb  aus  Athenmoth  gezwungen  sind,  einmal 
tief  Luft  zu  holen  und  damit  dann  auch  cndHeh  einmal  den  Dampf 
bis  in  die  Cirenzen  des  Tractus  resiJiratorius  betordern.  Erst  ganz  all- 
luählieh,  trotz  mannigfacher  Anweisungen,  erlernen  die  l'atienten  die 
richtige  Art  der  Athunmg,  wenn  sie  nicht  vorher  diese  Mctliode  als  zu 
schwierig  illjcrhaupt  zurückgewiesen  lialH-n.  Abgesehen  von  diesen  er- 
wähnten L  cbelständcn  ,  ist  diese  Art  der  Athniung  im  lYinciji  rir-htig 
und  ein  wandsfrei. 

Die  andere  Art..  die  ich  mehr  als  indirecte  Inhalatimismethode 
bezeichnen  mt>(*hte.  hat  übrigens,  um  zu  der  intendirten  volU-n  Wirkung 
zu  kommen,  noch  mani-herlei  Veriinderungen  erfaliren  müssen,  I*a  bei 
der  ursprihiglicben  Art  gleichzeitig  eine  enorme  Erhitzung  des  ticsichtes 
nicht  zu  uniirehen  war 


wenii^stens  ein  solches 


wurde  durch  iliesc  Pror-edur  fast  ein  Sehwitzbad, 
ttr  den  ganzen   Kt>[>f,    erzeugt.    Es  wurde  aber 
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aueh  die  Inhalatioiu  selbst  aof  kui*ze  Zeit,  schon  dadiireh  umnr»glich 
gemaeht .  «Jass  ebenso ,  wie  der  ausstrüniemle  Dampf  dnreh  das  iim- 
hiÜleiule  Tindi  ziirück^ehalteu  wurde,  auch  die  vom  ratienten  aiis- 
geatbmete  Laft  am  Entweitdieii  verliiiiderl  war  und  so  der  Palient  sehr 
bald  znr  Athmung  seiner  eigenen  Exba!ation.slut't  gezwungen  war.  Diesem 
seliwerwiegenden  l'ebelstande .  der  liiese  hduilationsmethode  nur  für 
^venige  Minuten  anwendbar  niaebte,  wurde  <lureh  einen  naeb  Mtunifs 
Prineij)  von  IVuf^ieafutrff  aligegebenen  Apparat  ( Kig,  2S}  in  der  Haupt- 
sache entsebiedcn  Abhilfe  ge^ebatfen.  Derselbe  besteht  aiiF  einem  eirea 
ir>0  (Vui.  fassenden  Olasbafion  a  mit  zwei  Röhren,  von  weleben  die  eine, 
zum  Rinfüllen  der  Flüssigkeit  und  zum  Zulassen  der  Luft  bestimmt, 
trieb terfiirmig  erweitert  ist,  die  andere  mit  etwas  breiterem  Kande 
endigt,  auf  welebem  ein  Kautsehukrobr  d  von  circa  12  Mm.  Durehniesser 
und  3iJ— 3;')  Um,  l^änge  aufgezogen  ist.  Mit  diesem  ist  eine  Trinnmel  e 

Fig.  28. 


(Ans:  WttUff%^^rg,  Loeml«  Behandlung  etcj 

in  der  Weise  verbunden ,  dass  die  Lnft  zu  dieser  letzteren  rings  um 
den  Sehlaucbansatz  freien  Zutritt  hat.  Die  ZuÜussöffnuDg  ftir  den  liaUon 
bleibt,  während  die  Flüssigkeit  im  tiallon  durch  eine  unter  demselben 
anfgestellte  SpiritusÜamme  c  zam  Verdanipfeii  erliitzt  wird,  durch  einen 
Glasstttpsel  geschlossen.  Die  iHimpfe  treten  dann  in  die  Trommel  und 
werden  hier  ^lureh  Vermischnng  mit  der  atmospliHrischen  l^nft  mehr 
oder  weniger  al)gekühlt  und  kennen  von  da  aus  vom  offenen  Munde 
der  Patienten  aufgeiangen  tmd  eingeatbmct  werden, 

leb  möehte  an  dieser  Stelle  auch  auf  die  in  Eiighind  üblichen 
Inhalationsapparatc  hinweisen.  So  wenig  sie  iiu  lYineip  von  den  unserigen 
abweiciien,  so  balien  sie,  wie  nnr  scheint,  darin  einen  grossen  VortheiK 
dass  sie  in  ihrem  Mundstücke  ilcm  Patienten  die  Mr»glichkeit  gewähren, 
mit  demselben  Mimdstüek  der  Exspiralionsluft  einen  Ausweg  zu  seh. 
vso  dass  nicht,  wie  bei  unseren  Apparaten,  diese  Luft  entwede*" 
Wege   der  Inspirationsluft    in    den  ikhältcr  /.urückkehrt  od*" 


i 
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Ex?ipiratinii  diis  MuiHlsKick  uli^eset/t  werden  ranss  oder,  was  omncheiii 
l'utienten  lietsoiulcre  Seliwieri^keiti'tj  Itereiti't,  der  ^xspiriitioiihslnHii  durch 
die  Nase  geleitet  werden  rauss.  Das  englische  Mund^tiiek  ist  mit  zwei 
\'eiitilen  versehen,  von  welchen  das  eine  }»ei  der  Inhnhilioii  sieh  <»i1'net 
und  hei  der  l^xspiration  sieh  seldiesst ,  wHhreiid  das  andere  in  um- 
gekehrter HidiUm;^  l*ei  der  Exspiration  sirli   ltevve^4. 

Xeh(Mi  il lesen  ln'iss  i^r'/eugteii  hiinj|den  komnn^n  aher  noeli  die- 
jenigen in  Hetraehl,  die  sieli  sehon  hei  nierlrtp'r  oder  milderer  Tenipe- 
nilur  hersteüen  lasj^en.  IKese  Art  der  \'erdampf'mi;:  vollziehl  sieh  hei 
Aetber,  (.  hlondonn,  den  ätherischen  Helen,  Ter(>entin/rheer.  Kreos<:>t  etc. 
am  besten  dadurch,  dass  man  diese  Sidistan/en  in  Hehiilter  hrin^xt,  die 
eine  (Jetlnun^  /um  Eintritt  der  atnu>si)härischcn  l^ut't  und  eine  /weite 
zum  Einfügen  eines  Kohres  hahen ,  dundi  welches  der  Dampf  den  lie- 
hfilfer  verlüsst.   Ein  Afiparat.  ähnlich  einem  Ttrifenkopf  vennittidt,  wie 


,•// 


XJ 


M 


(S^.irnturn'M  Handb    il    nU^  Tl>r.i.i|.  ,  imi,  J,  pAg   A) 


aus  heigegebi  ner  Zeiehnung  ersichtlich  ist   (Fig.  29)  —   abgesehen  von 


den    im  Ansat/stUek    lii'-rendi'u  Schwicriirkeiten 


die   Ifduilatiitn    der 


hetretrciKlen  Diiaiple,  Weiter^eliendeu  Zwecken  dient  ein  von  L/trhi  auge- 
gehencr  Apparat  (Eig.  29 >,  Dieser  bestebt  ans  drei  Kolben.  In  den  llaupt- 
koihen  kommen  die  medieamentösen  Flüssigkeiten,  in  die  erste  Vorlage 
ntherisch-rdrge  Substanzen ,  welche  zn  ihrer  Vertlüehtigmig  noch  einer 
innnerbin  erbühtcn  Temperatur  bediirfeu  .  die  demgcmass  von  \\vn  aus 
dem  Hauptkolljcn  autsteigenden  Dampfen  ciui'  gnissc  Verdampfung  er- 
fahren. In  der  zw«iieu  Vorlage  können  die  Stoffe  liegen,  die  schon  hei 
wenig  erhöhter  Temjieratiir  verdampfen,  so  dass  scliliesslich  an  der  Aus- 
tbiss'iftnimg  ein  nampfgemisch  aller  in  den  drei  Koll^en  sich  befindlichen 
Substanzeu  sieh  vorfimlet.  Es  ist  dnl»ei  nnr  zu  l>efiirclitcn.  dass  der  aus 
«leui  Hjuiptkolbcri  austretendi'  Dampf  sclion  in  der  ersten  Vorlage,  noch 
mehr  aber  in  dvv  zweiten  sieb  in  dcstillirles  Wasser  verwantleU  haben 
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^vird  iuj<]  liei  der  Au^itlussiirthiuig:  mir  naeli  wenig  oder  gar  kein  Dampf 
inelir  heraustreten  wird. 

Sulistanzen,  die  zii  ihrer  A'erdanipfiin^  einen  mittleren  Wilrinegrad 
erreielien  müssen,  wird  man  in  Kiflbrn  mit  zwei  t teHniin^jen .  wie  sie 
bereits  liesehrieben  wurden,  im  Wasserluiele  :tlimiildieli  erwärmen.  Eine 
stdu'  zweck uiUssip'  Vereini^uiif^  die  er  Art  \  frd;tm[d"uji^  mit  Heimisehöng 
von  Wassertlampf  vollzieiit  sieh  l»ei  der  An\>t'ndiui^  des  von  Srhnifur 
angegebenen  Ap|>arates.  Derseüie  beste!»!  aus  einein  Wasserdanipf- 
kessei  («)  von  eirca  20(>  Cem.  Inlialt ,  in  weklieui  ein  zweiter  <A)  von 
cirea  80  i'enu  Inhalt  mit  dem  erstiTen  dureh  ein  weiteres  Rohr  (*)  in 
freier  Commnnieation  eingelngt  ii>t;  aus  lelztereni  mündet  ein  Ghis- 
rohr  (c)    von    relativ   weitem    Lumen 


=^\ 


aus;  (i  wird  iia<d(  Lüftung  des 
Korkversebhisses  li*'i  /'zur  Hiilt'ie 
bis  zwei  Ltrittel  mit  VVasser,  der 
Kessel  h  mit  dem  Hiitddigen  Mrdi- 
eament  fzwei  'Ihee-  bis  ein  Kss- 
li;tteh  gefiillL  (S,  Fig,  'Ml) 

Eine  anderr  Art  der  Inhala- 
tionsapparate, die  an  dieser  Stelle 
ihre  Besprechung  linden  mag.  sind 
die  sogenannten  licsjiiratoren  und 
Inlialationsraasken.  Der  erste, 
der  in  Deutschland  einen  soleben 
mcdiuamcntüsen  Respirator  an- 
gab, war  M.  IjtntjüHhvd:  186L 
Wahrend  man  urspriin glich  Re- 
spiratoren  mehr  als  ^Schutzmittel 
anwandte,  um  Staui>  und  andere 
schädliche  Substanzen  vor  der 
Etnathmimg  ans  der  Luft  zu 
cnlfcmen.  kam  man  dann  später 
dahin,  sie  zur  directen  P^inwir- 
knng  medicamentüser  Stoße  auf 
die  Athnmngsorgane  zu  ver- 
wenden, 

I  >er  Lauffeuhcd'f^Qhe  Respi- 
rator war  von  der  Gestalt  einer 
platt  gedrückten  Ktigel,  die  im 
Munde  getragen  werden  konnte,  aus  lloiz  angefertigt  inid  vorn  und 
hinten  mehrfach  dnrcliliolirt  war  In  dieser  Kugel  konnte  man  tltif^sige 
Medicamente  auf  Cliarpie  aufgetropft,  oder  teste  verkleinerte  Massen 
in  einem  Gazebeutel  uiiterttringen.  Hatten  diese  Substanzen  die  ICigen- 
Schaft,  bei  Mundtemperatur  zu  verdampfen,  so  nahm  der  inspiratorischc 
Zug  d(T  Lungen  diesen   Itanipf  mit  sich. 

Am  meisten  Eingang  bat  die  von  CursvJtttKtuit  angegebene  In- 
halitlionsmaske  gel un den.  Es  ist  dies  eine  nach  der  Vmm  des  (icsichts 
Nase  und  Mund  bedec^kende  Bleehplatte,  deren  Rand  dureh  einen  mit 
Luft  aufzublasenden  Ounnuisehlaiieh  versehen  ist.  so  dass  sie  zieinlieh 
fest  an  das  Gesieht  angedrückt  werden  kann.  In  der  Mitte  de"  ' 
ist  eine  kreisrunde  Kapsel  von  1'  ,  Gm.  Tiefe  und  von 
messer  aoirebraeht.  llie  vordere  und  hintere  Wand  de 
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Dr:dit<^f'llc'clit  ^^chiMet.  Ein  iler  Grüs>e  der  Kapsol  ents[>n^i'lu'ii(lrr  Wiitte- 
l»jMisrli,  iler  mit  dvv  FKissi^keil,  tlie  iji  Uüiiipflüriii  eiiigt^ailnnet  werden 
i?olI ,  ^'cträtikl  ist,  wird  in  dk'se  Kapnel  ^nMcfi:t .  und  wenn  ihid  die 
Maske  dem  (iesiclite  iiugedrüekt,  durcli  SL-imür*'  um  den  Kopf  befesti;^t 
wird,  atliniet  der  Patient  sehr  bequem  im  Wiiehen  und  Schlafen  durch 
diesen   Afninrat. 

Uer  //*n/.vw«7/H*sehe  Appurut  (Fi^^  »U ) .  der  demselben  Zweck 
dient .  nntersehridet  sieh  von  dein  eben  be^^ehriebener»  nur  in  kaum 
iiennenswertlien  Kleinigkeiten.  Eines  dürfte  ihm  vielleiehl  nls  besonderer 
Vorzii^^  anznreebnen  sein,  dass  er  dureh  xwei  seitlieh  anfj^ebraelite  Venlüe 
dem  Kxsf)irationsstn)ni  einen  anderen  \Ve^  zur  Verfügung  stellt  als 
denjenigen,  di-n  der  Inspirationsstnun  nehmen  niuss. 

Eine  sehr  wesentliebe  Veränderung  in  die  ganze  Inhalationstberapie 
kmn  mit  dem  Moment,  wo  es  gelang,  statt  des  1  Kampfes,  respeetive  neben 
deinselhen  zerstUubte  Flüssigkeit  /.ur  direeten  Kinathmnng  /;u  bringen. 
Die  ersten  Anfiinge    dieser  Methode  zeigten  sieli  darin,    dass  imin  das 

Kitr.  31. 


(I^ni4tytdt  Jk  SUntsln^,  ÜAodb.  d,  tp^c.  Th^tüp.,  ]|i95,  III,  pag.  i1.) 


nsser  in  (inem  Reservoir  mit  einer  Luftpumpe  durch  eine  m/lgliclist 
weile  Hetlhung  trieb,  oder  dass,  Avie  t^s  AujjfiatK  Badearzt  in  Euzei-les- 
Hains  1S4^  einriehten  liess.  eine  Wassersäule  getirocdien  und  mit  (Jewalt 
an  einer  Wand  eines  gr*)sseu  Saales  so  zum  Zerstäuben  gcbraeht  wurde. 
Von  der  gri>ssten  liedeutnng  aber  war  die  P>tindnng  S(tf(s-(itr(fns, 
dem  es  gelang,  einen  leiebt  portativen  .\pparat  znm  Zweck  der  Zer- 
stiinbung  von  Fttlssigkeiten  der  versehirdensten  Art  (lar/aistellen.  Üieser 
von  (^hnrnh'v  in  Paris  nach  SnlrS'(>iroii\<  Angaben  bergestellte  Pulveri- 
satriir  des  liijnides  nuMlieamenteux  besteht  aus  einem  .')tH.i  ijiM)  (\*m, 
Flüssigkeit  entlialten<b^ii  Gefäss  aus  Metall ,  welches  ab»*r  nur  zu  zwei 
Dritteln  mit  der  m  zerstüubenden  Flüssigkeit  angefidh  wird.  Dureh  eine 
rnmi*vorriiditiing  wird  diinn  die  Iaü'I  in  diesen  l^ehiilter  bis  zu  einem 
Drm-k  von  H-  4  Atinospbtlren  einge|M'esst.  Die  Flünsigkeil  steigt  dann 
in  eine  vom  Hoden  des  (iefasses  aufwärts  stt*igende  Kubre,  die  durch 
einen  llabii  gesebhissm  ist.  Wird  dieser  gcoflnet,  so  wird  die  Flüssig- 
keit in  eine  Ibibhing  getrirben.  w«debe  dureb  das  konisebe  Ende  eines 
Ein^at /Stückes  aus  Metall  derart  verscldosj^en  ist,  dass  nur  ein  kurzes. 
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[^5|egen  da^  Eiidr  zu  oirier  <  apilhirt^  sich  verjüDgendes  i'aiiaiclu'ii  übrig 
'bleibt ,  weleJies  duj'ch  eine  t^ntspreeheiid»'  Hiiiiie  in  dem  Metallcoimsi 
gebildet  wird.  Der  haarfeine  Fliissigkeitsstrahl,  der  su  mit  der  «ranxen 
Kraft  des  ans^'enl>ten  l*rneke8  ans  der  Oolüiuno:  des  Eiiisalzsiiickes 
lieraui58|jritzt.  )iral]t  an  eine  Mrtall linse  am,  welche  sit-h  im  Cavum  eines 
kurzen  Cviinders,  der  f^oj^t-nannten  Trommel,  die  fltr  den  eindringenden 
Strahl  mit  einer  entspreelienden  Oetfnnng  versehen  ist.  befindet.  Aus 
der  Trommel  strünit  die  piilverisirte  Flüssigkeit  in  Form  eines  diehten 
Kehels  in  den  entgegejigelialtenen  Mund  des  Patienten. 

Eine  andere  Art  bilden  dann  diejenigen  Apparate,  in  welehen  die 
Zerstäulmng  bewirkt  wird  durch  die  Mischung  der  Flüssigkeit  mir  i*onj- 
primirter  Luft,  und  zwar  in  der  Weise,  das«  die  Flüssigkeit  zugleieh 
mit  der  comprimirten  Luft  ans  einer  capillaren  Oettnung  ausgetriehen 
wird,  oder  dass  durch  die  coniprimirte  Luft  die  Flüssigkeit  ans  riner 
anderen  R«ilire  mit  fortgerissen  nnd  dann  zerstäubt  wird.  Das  erstere 
Priuei])  vertritt  der  von  Thrmatut  angegebene  nnd  Xephogrne  genannte 
Apparat,  das  letztere  der  von  Birgson  angegebene,  llydrokonion  genannte. 

Der  dann  von  Skffle  angegebene  Tnhalationsapparat  nntersclieidei 
sich  dadurch,  dass  statt  durch  eomprimirte  Luft  ilureh  DanTpf  die  Luft 
ausgetrieben  wird.  Dieser  Apparat ,  der  sieh  durch  selliständige  con- 
tinuirlJcbe  Tbätigkcit  und  durch  Erwannung  des  Staubnebels  vor  den 
bishi^rigfu  Ajiparaten  auszeichnet,  ist  mit  geringen  Moditicalioneu  bis 
heute  am  meisten  in  (Tcbrauch. 

Eine  sehr  wesentliche  und  praktisch  ausserordentlich  wichtige  Vi-r- 
besscrung  liat  diesem  Afiparat  Ottirf  ncteh  hinzugefügt,  indem  er  den 
Dain[ifkessel  noch  mit  einem  Sieherbeitsvcntil  versah,  tiar  nielit  so 
«eben  war  nandii-h  die  AusÜussutfnung  des  Dampfes,  die  kaum  das 
Lumen  für  eine  Stecknadelspitze  bat,  verstopft;  es  cut wickelte  sich  dann 
eine  so  enorme  Dampfspannung,  dass  der  Kessel,  selbst  wenn  er  ans 
Metall  war,  cxplodirte.  Diesem  IJebelstand  hilft  das  Sicherheitsvt'ntil, 
dessen  Feder  auf  einen  bestimmten  Druck  eingerichtet  war,  zwar  aus- 
reichcrnl  ab.  es  scheint  mir  aber  geboten,  darauf  aufmerksam  zu  niaclien, 
dass  dieses  Ventil  vor  jedesmaligem  (Gebrauch  des  Apparates  auf  seine 
Federkraft  und   Fiigigkeit  geprüft  wird. 

Die  drei  dm'cli  den  Safes-Ginfif'sQhvn.  den  Ii€tyso)i<.Qh^n  und  den 
iSfVy //.''sehen  Apjiarat  vertretenen  Principe,  die  sieh,  ^\ie  wir  gesehen 
haben,  durch  die  treibende  Kraft  un<l  durch  die  XebehTzengung  sehr 
wesentlich  nnterseheiden,  weichen  aber  auch  in  ihrer  Wirkung  inindestens 
ebenso  sehr  von  einander  ah. 

Hei  dem  erstereu ,  bei  welchem  die  eomprimirte  Luft  als  Motor 
dient,  ist  die  Temperatur  des  Nebels  wesentlich  abhängig  von  der  '1  eui]>c- 
ratur  der  Flüssigkeit  im  Kessel  und  von  derjenigen  der  ambienten 
Luft,  Es  künnen  hier,  je  nach  der  Ditrerenz  dieser  beiden  Teniperaturen, 
die  versdiiedcnsten  Wärmegrade  des  Nebels  erzengt  werden.  Was  den 
Nebel  selbst  anhingt,  so  liat  er  bei  dem  älteren  Princip  eine  sehr  geringe 
Eigenbewegung,  die  so  schnell  aufhört,  dass  sich  bald  die  Neigung  zuni 
Niedertallen  einstellt.  Andererseits  sind  die  hier  gebildeten  zarten  Willk- 
chen  sehr  gut  geeignet ,  sich  vom  Inspirationszug  forttragen  zu  lassen 
und  so  bis  in  die  letzten  Endigungen  der  Luftwege  zu  gelangen. 

Gerade  entgegengesetzt  wirken  diejenigen  Apparate ,  in  welchen 
eomprimirte  Luft  gemeinsam  mit  zerstäubter  Flüssigkeit  im  Nebel  sieb 
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liü  AllgGiiieineii  lial»eij  nur  ilie.  nach  drin  Bnysou^heu  mu\ 
N//Y//r*Sf:'hen  IVineip  iierirestelltet»  Apparate  a'ivh  im  (Ichraiich  Ijcwährt 
lind  sind  mjch  htnüi.::CTi  Ta^es  vielfacli  m  AiiwentUing;  sie  reiträsen- 
tiren  die  })piden  extremen  Classen,  von  welehen  bei  der  einen  die  Bildung 
des  Neliels  unter  ziendieli  niedriger  Teniperatur  und  verniiseht  nüt  ver- 
diehtcter  Luft  vor  sieh  gebt,  wHlirend  liei  der  anderen  die  liildimg  einei« 
sehr  wannen  Nebels  ndt  Iknineng-ung  von  beii^seoi  Ihinipf  erfol«:t. 

Der  neueste  A[ti*arat  (Fig.  äi*),  der  von  Jahr  li^HS*^)  angegeben 
worden^  erfüllt  heide  Zwecke,  indem  er  sieh  der  comprimirten  Lntlt 
oder  des  heissen  Dampfes  als  Motor  t»edient  nnd  den  Inhalationsstroni 
zu  i^rwärüieu  befähigt  ist  bis  zu  einer  Teni[ieratnr,  welclK*  !ir»her  als 
die  Ubitwänne  ist.  Dadureh  erzielt  nuin ,  dass  vollstan<lig  mit  L>[nnpf 
gesättigte  Lnft  von  itesagter  hoher  Temperatur  bei  der  Einatbniung 
einen  Tlieil  ihres  Ihimpfgehaltes  in  den  Athmungsorganen  niederschlagen 
III uss.    l-'enier   müssen    dnreb    «liesen  Apparat   bedeutende  Giengen   von 

Medieamenten  in  die  I^iinge  be- 
*"*  '^''  ft>rdert  werden  kilnnen,   welf'lie 

sieh  nur  bei  einer  Teiiijteratur 
von  iilier  40*^  C.  dampffünnig 
erlmiten  lassen.  Der  Ap|>arat, 
der  in  seiner  Construetion  y.iem- 
lieh  eontplieirt  ist.  ist  leielit  zu 
handhaben,  namentlich  nachdem 
er  noch  in  kleineren  Dimeosionen 
in  neuerer  Zeit  zur  Ilerstelhing 
geiangt  ist. 

In  dtMii  t'yliadnsi'hoii  Kessel  a 
(Fig,  H3i  ist  ein  kk-iiierer  K*^ssel  b 
derart  eiiig«-^setzt,  da^s  die  Wan- 
dungen dm  letxtereu  von  denen  des 
ersteren  liberall  einige  Centinieter 
abstehen.  Der  dndurch  gewuuiioae 
Zwisehoiirainn  wird  mit  warmem 
Wasser  gefüllt,  dessen  Temperatur 
dureb  die  unter  dem  Kessel  beiind- 
liebe  Heizvorrichtung  regnlirt  wird. 
Zwischen  den  Wandungeu  der 
beiden  Kessel  a  und  h  ist  ein 
niehrfaeh  gewundenes  Rohr  c:  eingelegt,  dessen  eines  Ende  durch  die  Wandnn^r 
des  Kessels  u  bei  f-  hervorragt  und  mit  der  Ausseulufl  eommunicirt,  während 
das  andere  Ende  e^  dureh  den  Kessel  h  in  das  Innere  des  Apparates  eintritt. 
Durch  dieses  Rohr  muss  die  beim  Inhaliren  in  den  Apparat  eintretende  Luft 
streichen,  wodureh  dieselbe  vorgewärmt  in  einer  durch  das  Thermometer  ti 
contn>lirt>aren  Wilrme  erhalten  wird.  Im  Innern  des  Kessels  h  beiirirlen  sieh 
die  i?^/v/wr('schen  Kolirchen;  das  Sangrohr  */  taucht  in  ein  anf  dem  Hoden  des 
Kessels  /*  stehendes  (lefiiss /',  welches  dm  medicamentüse  Flüssigkeit  enthält. 
IHe  treibende  Kraft  für  die  Aspiration  des  Medieameuts  wird  entweder  mit 
Dampf  gewonnen t  welcher  in  einem  aussenstehenden  Kessel  erzeugt  ^vird, 
oder  es  konnnt  ein  üummigeldäse  ia  Anwendung,  welehes  die  Ausseuluft 
ansaugt  und  zur  Aspirationsröhre  leitet  l»amit  auch  diese  Aussenlnft  vor- 
gewärmt in  den  Kessel  h  gelangt,  wird  sie  dnrch  die  Röhr©  h  geleitet, 
^i^h^  Hueh    im  erwärrutö;^  \\\^^^,.^wi8cheji.  (|e(^  l^e^seli^  ,'j  iiud| /^^ Jiiuft, 
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ihn  dir  Aliklihliiüg:  zu  vermeid«»!!^  welche  der  Spray  auf  «loni  Wt'jfi»  von  h 
\m  7Ain\  Miuittr  (los  Inhiilirenden  rrlWdfMi  wflrdf%  mi  das  Aiisffihrunirsrohr\ 
nn  woJf'lii's  r1,'ts  beim  Inluilirou  iu  dtMi  Mund  An  iirlimo ndo  Mundstdi-k  durch 
c^inn»  ;ran/.  kuPÄt^n  llninmitinü:  /it  befostificon  ist,  mit  di'ni  ihissorrii  Kessel 
in  Verl>iniliiiij^  ^(dj nicht ,  sn  drtss  es  von  warmen)  Wassrr  iiin^i*bcn  ist. 
Süllon  diirapfliirniijäro  Jnbalationp.n  vorgenommen  werden ,  so  wird  an  den 
Deckel  des  Apparates  der  Ventilator  k  niif^ehracht.  Derselbe  wird  dnrch 
den  Hpray  in  mlirende  B^Hvegun^  verseUt  und  diireb  die  Lnft  im  Innern 
des  Kessels  h  in  steter  lleweg-iiDi?  erhalten  nnd  mit  Hampl"  vollst.lndij: 
gesiittigrt.  S<fllen  mit  dem  Afipaniti^  HüSMigi»  Zerstilubnng-en  vor};ennmmen 
werden,  so  ist  dift  Temiieralnr  des  Maiitolwussers  auf  30  —  40^  C  zn  brincrou, 
sollen  Dilinpfe  inhalirt.  werden,  »«r   10  — *JU<^  0, 

Nach  der  Hesprechung  der  Appiinite,  die  zor  Darstellung  von  zer- 
sttiuhteii  Flilssi^keiten  und  von  Dämpfen  ans  FlUssi^ii^koiteii  dienen,  ist 
lioeli  iltTJeiii^en  /u  gedenken,  ii)i(  welehen  K'aiHdieningen  her^^estellt 
uiTden.  iCs  sind  liier  weniger  eigentliehe  Appiinile.  die  sieh  jn'aktiseh 
erwiesen  haben,  als  das»  man  den  Medicnmenten  bcHtinimte  Formen 
fCef^^ehen  hat,  in  welehen  sie  lei(dit  verhrennbnr  wurden  nnd  den  sich 
dabei  entwiekelndeu  Kaiieh  zur  Kinatlinmn^^  beiüit/te.  Der  lianeb  ist 
dabei  als  das  Frodiict  der  Iroekenen  Destillation,  meist  die  wirksamste 
Ar\  der  AjJidieation.  Der  Uaueh  wird  am  besten  erzenst.  \>enn  die 
betrefl'emlen  Medieameiite  in  die  Form  von  l'ulver,  imiirägnirtem  l'apier, 
Kerzen  oder  Cif^aretten  ^ebrtieht  worden  waren.  Als  Apparate  im  weiteren 
Sinne  kann  man  Iner  die  Tbonpfeifen  nennen ,  ans  welehen  man  die 
jmlvensirfeii  blassen  iiaeh  Art  tt'in«^'eselininenen  Tabaks  ^'eranidit  bat, 
oder  Masken.  Ithnlieb  wie  die  //f/»>7//c/////se!ie .  in  deren  Vorkammer 
der  liäiichenm/^siolt"  abbrannte,  die  ieli  sehr  häutig  aueh  zu  die-eiu 
Zweeke  angewandt  habe. 

Niebt  mit  Fnreeht  hat  man  hei  rien  Iiäneherungen  aueli  den  <lem 
Raueh  hei*rejuengten  lluss  einen  *!^uten  Theil  der  W'irkun^^  beigemessen. 
Wir  haben  bei  den  exjierimentellen  rntersuehunf^en,  die  über  die  Auf- 
nalnne  stauld'* inniger  Fremdkr»r[)er  in  die  Lungen  angestellt  w(n*den 
sind,  aneli  erfaliren ,  da*is  der  Ihiss  einer  rauchenden  l'etroleimdanipe 
bis  in  das  Lnngengewebe  dringt.  Ist  dies  wirklieh  der  Fall,  tlann  sind 
wir  bei  der  liesjireehimg  der  Teebnik  der  Käneheruugen  auch  sebon  in 
das  Gehiet  der  Application  staubförmiger  Frenulkirrper  gelangt. 

Als  ältester  diesem  Zweeke  dienender  Apjiarat  ist  wohl  die  Feder- 
pose oder  das  Sehilfrohr  anzusehen,  das  mit  der  betretreuden  pulver- 
n'innigen  Substanz  angefüllt  der  l'atient  sieh  während  einer  kräftigen 
Inspiration  tief  in  den  Mund  einführte  und  so  den  Inhalt  des  Hohres 
si(di   in  die   lironehien   hineinsog. 

Apparate,  die  neuerdings  von  Bell  {h,  Mttrhenzic,  Krankli.  d.  Halses 
n.  <F  Nase.  Berlin  18S4,  F  jjag.  (iK2i,  Dnnrht  und  NkdvrmiiffrlOtTtdj 
Zicitfssi'H's  llandb,  d.  allg.  Therap.,  1HS2,  F  4,  pag.  88)  angegeben  sind, 
bestehen  zumeist  aus  einer  kleinen  Kammer,  welche  ein  fein  vertheiltes 
medieamentoseH  Fnlver  enthält,  welehes  entweder  durch  die  Umdrehung 
von  vier  kleinen  durch  ein  l'hrwcrk  bewegten  !•  aehern,  oder  flurch  tÜe 
Drehung  eines  kh'inen  Besens  iu  Bewegung  gesetzt  wird.  Durch  eine 
UeÜniing  in  der  Kammer  entweicht  der  Staub  und  komnit  von  da  aus 
zur  Inhalation,  fkrtr!  benutzt  gleich  Lffirin  eine  Uetorte,  hei  welcher 
das  <!nreh  den  1'ubulus  in  die  Retorte  eintauchende  Glasrohr  an  seinem 
oberen  Fnde  mit    einem  Mchliis*^  verbunden  war,   so  dass,    w^enn  das- 
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selbr  laii^^siiiii  in  iUm^  i,asetzt  wurde,  iliehte  Stouliwulken  nm  dem 
Hals«'  der  UVtorte  heniusAvirbelton,  die  dann  vom  Kranken  ein^'CiJthmet 
wurden. 

hie  Appliration  der  vors^ehiedensten  Oas^arteii,  die  zur  Iidudiition 
« ijiplnhlen  worden  sintl.  vollzieht  sich  ans  Gaslieliältern  der  verschiedensten 
I'ona,  deren  \'erltindungtistüek  mit  dem  Patienten  entwe<ler  aus  einem 
Koltr  bestellt,  das  der  l'atient  im  Munde  hält,  oder  dureh  Masken, 
nelclie  lul'tdielit  das  tiesielit  des  Tatienten  Itedeeken  und  die  durch 
Scliliiiielie  mit  den  Ikdüiltern  in  Verbindung  stehen.  Als  Hehalter  dienen 
entwpiler  die  bekannten  (iasonieteratiparate  nder  iiuminihaüons  « /-fj- 
///M//V/7/  selier  Apparat  l 

Die  Anwendim^  der  gewöhnlichen  Masken  nach  Analoge  der 
('i/rsihw(ttni'üdnn  und  li'ttittetihutf/sühen  hat  sieh  als  Verbindun*ir!>st(ick 
für  (»aparten.  l;ei  nelrlien  eine  Verbindung  mit  der  atmos]ihiiriselien  l.ut't 
ni  vermeiden  ist.  nieht  bewiihrt.  du  mir  in  den  seltensten  Fallen  ein  wirklieh 
luftdieliter  AhsebJass  erzielt  werden  kann.  Ich  habe  daher  sriion  vor 
eiren  :^o  Jahren  eine  andere  Form  vor«:eschlagen,  die  mehr  den  Namen 
MiUNlstück  eit^entlich  verdient.  Es  ist  eine  kieinc,  der  vorderen  Zahn- 
reihe entsprfehend  ^ebo|:ene  Platte,  die  den  aus  dem  Pehalter  xnm 
Munde  gefillirten  Sehlaueb  an  seinem  freien  Ende  Inftdieht  nmsehliesst 
nnd  bequem  zwisehen  den  Li|)pen  und  den  Pnx-essus  alvet>lares  im 
Munde  gehalteu  werden  kann.  Dieses  Mundstück  f^ewahrt  einen  absolut 
luttdichten  Ahsehlnss  der  zu  iuhalirenden  Luft  von  der  atuuisphUnseheu. 

Die  Ki^hrennmndstiicke .  wie  sie  schon  bei  den  Apparaten  zur 
Erzrii'rnnfi:  von  I*ampieo  besproelieu  wortlen  sind,  setzen  eine  «rewisse 
(•est'hicklirhkeit  der  Patienten  voraus,  die  nieht  überall  an^jetrurten. 
aueli  nur  seliwer  erworben  werden  kann,  die  aber  vorhanden  sein  muss, 
wenn  nieht  die  Einathniun;^  als  illnsoriseh  betrachtet  werden  soll.  Diese 
voll/ieht  sieh  nämlich,  wie  an  der  betretlendeu  Stelle  schon  erwähnt 
\\nrde,  frewöhnlieh  nur  auf  die  Weise  wie  die  Oireulatiori  ih^  Tabak- 
raiirhes  bei  clen  meisten  Ciirarrenranchern.  d.  \\.  ohne  Ilenihrun^^  der 
tieferen  Lnflwe^av  L  m  dies  zu  verhindern,  hat  man  die  eiuznathnieuden 
Oase  unter  einen  mehr  weniger  hohen  Druck  *?eljraeht.  Aber  auch  biebei 
ist  zu  bedenken,  dass  dieser  Druck,  wenn  er  eine  Höhe  von  '/ly  Atmo- 
spliärendruek  übersteigt  (s.  Pnenmatotberapie),  sehr  leicht  als  ein  meelia- 
ntseber  Heiz  wirkt,  abjircsehen  davon,  dass  die  LHIferenz  zwischen  dem 
positiven  Druek  im  riasomcter  und  dem  negativen  in  der  Lunge  ein** 
Teniperatiirt»end)setzung  bewirkt,  welche  zum  mindesten  unberecheul»ar 
ist  und  sogar  nachtheilig  werden  kann. 

Die  Besprechimg  derienigen  Apparate,  wetehe  zur  Herstellung 
abnorm  kalter  und  abnorm  warmer  Luft  dieneti  s<jllen.  ist  mit  wenigen 
Worten  erledigt. 

Zur  Einatlimung  möglichst  kalter  Luft  licss  M,  Lumfritherk  die 
dureh  (ien  Respirator  einzuathniendc  Luft  zuerst  durch  Eis  und  Essig- 
säure abkühlen,  wahrend  /*.  Xhmei/er  und  (krhl  eigene  Apparate  zur 
extremen  Abkiihhmg  der  Luft  angaben.  Diese  bestellen  aus  Pitdialtern. 
in  welchen  dt*'  Lnft  entweder  ilirect  über  Plis  streicht,  oiler  in  welelien 
die  Luft  dureb  eine  spiralig  gewundene  Kidire,  die  in  Eis  verpackt  ist. 
hindurelr/Jehl.  Am  freien  Ende  des  Zufilhrnngssehlauehes  ist  entweder 
eine  Maske  oder  ein  für  den  Mund  oder  die  Xascnli<eher  angebrachtes 
Ansat/stiick ,   da    neben    der    He.stimmung   der   eiskalten    Luft   für   die 
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Atlnuuiip*\\firo  im  All^emoinoii  aiieli    ilie  Nase  specieü   iiiehci  aU  An- 

Kntil  ^^\  cTXon^rr  mit  einem  i't|r<'nlhnnili\'h  coiistruirirn  Ajvparut 
eino  wjirmo  uml  fourhio  Luft,  die  ciaiuTud  in  tiiTsrlhon  Ik^schatVcnhoit 
gohiilten  Avcrdon  konnte,  so  «iahs  in  Sity.unfren  van  luolir  als  einrr  hallirn 
Stunde   haner  Luft  \on   -h  4*1"  (\  |>ennan(*nt  zur  VerfH;*iin;^  stand. 

her  \on  ffnlttr'^i  ang<^|jrehene  Apparat  zur  Kinatlnnmi^  einer 
tmekenen  Lufi  v<in  InO  'Jon**  (\  ist  aus  so  wenij?  wissem^ehaftlieh  l»e- 
^rdndeten  Ansehauun^en  liervor^e^nnfren,  wie  di(^  von  6^l/^^^/^r■•^f  und 
mir'*  )  seinerzeit  enirtert  worden  ist,  dass  er  keiner  weiteren  KrwHhnnn^ 
liedarf. 

hie  Technik  de?«  Inlinlirens  erlieiseht  »nsser  der  Kenntnis«  der 
A|>parale  ahir  noeli  die  HerÜeksiehtiffuni^  einer  Iteihe  anderer  Momente, 
Wir  halven  an  anderer  Stelle  uns  bereits  mit  dem  Wege  besehufti^^t, 
ilen  «ler  medieamentöse  LutYstroni  znriiekzulei;r<^n  hat.  wie  er  besebaffen 
t<ein  nniss.  respeetive  welehe  Haltung  der  Patient  einzunehmen  hat, 
damit  das  Medikament  dorthin  ani*h  uirküeli  «:elan;rt.  wohin  es  hestimmt 
int.  t^hne  auf  das  oben  (»esagte  niudi  einmal  nilher  einzugeheti.  m*iehle 
ieh  nur  betonen,  dass  es  zunäeltsl  ilaniut'  aiiktunmi,  welcher  Theil  des 
'1  raetns  irspiratorius  der  llehaiulhin^"  unterworten  werden  soll  Während 
hei  den  oberen  Luftwe^^t^n  es  genutet,  dass  der  l*atient  in  iiattirlieher 
Stellung  die  Niu^e  od<T  den  f;:eülVneten  Mund  oder  hei  heraus{^ezo«rener 
Zun^e  den  K*aehen  dem  einpa>sirrndt*n  Inhalationsstrom  ent^'e^enhüll, 
wird  bei  Uehandhmg'  der  tielenn  Lutiwe^je  ilie  fHlher  aup^gebene 
Haltun^^  unhedingt  nothw endig,  weil  egi  nur  bei  ihr  moglieh  ist,  das 
thera|M^utisehe  Agens  an  seinen  Bestimmungsort  zu  hringen.  Man  muss 
hier,  wo  es  sieh  dämm  handelt,  diis  betrelTende  Medieament  im  die  richtige 
Stelle  zu  bringen,  noeh  einmal  auf  die  vcm  Srhrrihtr  und  M*. '  ' 
gemachten  Kinwendnngen  zurilckkommen.  hanaeh  kämen  corp 
Kiemente  tlberhaupt  nicht  und  zerstiinhte  FIfissigkeiten  auch  nur  unter 
liesiinderen  IVdingnngen  an  den  l.<^ns  atfeetus ,  wenn  dieser  in  de4i 
Bronchien  o<ieT  im  Ltmgen^rew ehe  sich  hetindet.  Zu  dem  Zwecke  ist  von 
Srhtribn'  ein  (^oni[  T«']»en  wonlen ,  welches  wHhrend  der 

Inhalutionsdaner    »i  rticn    der   Lunge    ausser    Thiitigkeit 

setzen  und  <lie  kranken  iit>io  mehr  aspiratorisch  zu  wirken  bestimmen 
sollte.  In  der  Hauptsache  sei  tihrigtnis  darauf  aufmerksam  gemacht, 
dass  zum  Inhaliren  der  Patient  stets  sitzen  nioss.  Ist  er  bettlägerig, 
so  muss  er  sich  aufsetzen,  respeetive  so  nnterstiitxt  werden,  ilass  er  in 
sitzender  Stellung  \erharren  katm. 

Von  Wichtigkeit  ist  der  Kespirationsmodus.  Wilhreml  in  <lem 
einen  Falle  obcrtliichliches ,  ruhiges  Athmen  genügt .  erheischen  anden^ 
1nhalationst(>rmcn  fortgesetzt  liefe  Inspirationen»  Daraus  wird  sieh  dann 
die  Berilcksichtigung  einer  bestimmten  hau  er  fttr  die  Sitzmig  erg»^'    '^ 
Wllirend  diese  bei  mhigi^r  Athmung  auf  längere  Zeit  ansirt^dehnt  wi: 
kann,  wir'  i  tiefen,  fon  iiinnen  !• 

Minuten    1  vt    werden  nu    -  -«nbMu  n 

wann  die  Inhalation  stalt/ntinden  hat,  hertick sirhtigt  werden. 
c$i  vermeiden .    nadi   einer   gnisseren    Mahlzeit .     naob^fiincr 
Erregung  im  Oircnlationsapparat    durch  (icmtithsaffla 
Arntttt^gtakg  saA  eiiier  Tnhalationseur  zu  nnterwei 
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der  betreftemlen  Sitzungen  abbängi^  gemacht  werden ,   ob  einmal  oder 
mebreremale  am  Tage. 

Mine  nicht  nntergeordnete  Uolle  spielt  bei  dieser  Applieations- 
metlmdc  auch  ilic  Dosirnng  des  Mittels:  zunächst  ist  dabei  zu  be- 
achten .  dass  die  Concentrationen  stets  so  gewählt  werden ,  dass  die 
Medicaiiiente  auch  mit  den  gesunden  TlieiJen  ohne  Naehtheil  für  diese 
in  Berührung  g<"hracht  werden  k<innen.  Auch  hisse  man  nicht  unberiick- 
siehtigt,  dass  Stotte.  die  auf  den  Organismus  durch  gleichzeitige  xVuf- 
nähme  seitens  anderer  Organe  wirken  kimnen .  möglichst  vermieden 
werden  sollen.  Ich  erinnere  dabei,  dass  licisjiielsweise  Aetber.  der  zur 
Inhalation  benützt  wird  bei  unvorsichtiger  Application  unangenehme 
diret'ie  Wirkimg  auf  die  Schleimhaut  ausüben  und  tropfenweise  in  den 
Magen  gelangen  kann.  Es  soll  bezüglich  der  Dosis  als  Gesetz  gelten, 
dass  die  zur  Inhalation  Ijcstintmte  Menge  eines  iMedicaments  nie  grösser 
sei,  als  man  sie  bei  iiilenier  (iaiic  anwenden  wltrde.  Mau  exinnere  sich 
dabei .  wie  gross  die  Resorptionsfähigkeit  des  Traetus  respiratorins^ 
speeiell  der  Lunge,  ist.  Die  Dosirung  ist  auch  abhangig  von  der  Form 
der  Inhalation,  ob  diese  sieh  z,  B.  im  Sprayapparate  oder  im  Dampf- 
apparate vollzieht.  Die  Dosirimg  wird  auch  in  ein  richtiges  A'erbältniss 
zur  Dauer  der  Inhalation  zu  bringen  sein  mid  umgekehrt.  Wenn  die 
nothwendige  Conccntration  eines  Mittels,  um  an  der  betretfenden  Stelle 
einen  l'^tfect  hervorzurufen,  eine  selir  erhebliehe  ist  und  der  Locus  atfectus 
durch  seinen  Sitz  in  den  tieferen  Partien  der  Atbmnngswege  sehr  foreirte 
AtliToung  in  noch  dazu  gezwungener  und  nicht  natürlicher  Stellung  des 
Patienten  erheischt,  wird  die  Dauer  der  Sitzung  nur  kurz  bemessen 
sein.  Im  entgegengesetzten  Falle  bei  leicht  flüchtigen  Substanzen .  bei 
einem  Sitz  des  Locus  at^'ectus  in  den  oberen  Luftwegen,  wo  es  ausser 
auf  die  therapeutische^ Einwirkimg  des  Medicaments  noch  besonders 
auf  die  Verhütung  des  Zutrittes  gewisser  Schädlichkeiten  ankommt, 
die  einwirken  knimten.  falls  jene  Htichtige  Substanz  nicht  den  Contact 
verhindert,  wird  es  noihwendig  erscheinen,  die  Sitzung  rariglichst  aus- 
zudehnen ,  oder  die  inhalatorische  Function  in  Permanenz  zu  erklären. 
Bei  dieser  Gelegenheit  möchte  ich  noch  ein  Wort  dieser  permanenten 
lnbalationsmetho<k\  die  ich.  als  von  der  Inhalation  durch  Masken  die 
Rede  war,  schon  berührt  hal)e.  widmen. 

Lnter  permanenter  Inhalationsmethode  ist  zunächst  diejenige  zu 
verstehen,  die  bereits  in  den  Zeiten  geübt  wiu-dc,  ehe  die  Inhalations- 
apparate bekannt  waren.  Hiehcr  gehört  der  Aufenthalt  des  Patienten 
in  einer  Luft,  welche  mit  Gasen,  Dämpfen  txler  l>ünsten  vermischt  ist. 
Der  Patient  athmet  frei  und  ohne  jede  Moditication  die  Luft ,  die  für 
ihn  heilsame  Substanzen  entliHlt.  Das  Heilsame  braucht  aber  auch  gar 
nicht  in  der  Beimischung  eines  fremden  Stotfes  zu  bestehen,  sondern 
es  kann  auf  der  Veränderung  der  physikalischen  Eigenschaften  der  in 
ihrer  Zusanunensetzung  sonst  nonnalen  Luft  beruhen:  in  der  \'erände- 
rung  der  Temperatur,  de^  Feuchtigkeitsgehaltes  und  der  Dichte,  Die 
Natur  bietet  uns  Derartiges  in  der  Waldluft,  Seeluft,  Gebirgsluft  und 
k^fstlieh  finden  wir  es  beim  Aufenthalt  in  Gasfabriken,  an  den  Gradir- 
in den  grossen  lidialalionsräunien .  die  wir  seit  LoUthnl 
nnenund  heule  noidi  in  veränderter  und  verbesserter  Fonn 
flHjLCurorten  vorfinden .  Sehr  zweckmässig  für  die 
^^^^^Inhalation    bat   sich,    wie   ich   schon  oben  mit- 
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gotheill,  ilii'  Aiivvfruhiiij;  vini  MnsKrii  iTwic^oii,  iuHrierifli'<*li,  w<i  fs  sii'li 
Hill  hiiiiiprr  liiunli'lt  dir  dvr  ntiiHrspbilnsi'hrii  Lud  bri^tMinsrlit  wt*nlrii 
Süllerj.  nie  l'iitiriitrii  köuneTi  solrlie  Maskrii  hei  Tap*  uml  \m  Xarlil 
iTM^reii,  ohiH*  durch  sie  ir^endwii"  helasti^'t  zu  wordini.  Kiu  /iemlich 
[»riuiitiver  Ersatz  für  diese  Miisk^Miathjiiun^^  ist  wicdrmm  iler  .Vufcnt- 
hiili  III  Riinnieii,  in  wrlclieu  dio  hetrcUVtideo  zu  verdainjitritdeii  Mcdi- 
ramont*'  in  hrciten  S'hiisselu  aiilin^stellt  siinL  Man  hat  fmier  /u  di<'si'iii 
Z\verkr  in  \<'rsrlil(>ssr'iifii  ZiiuniLTii  au  l>rtueii  uiul  an  <]<*r  Wand  ^n*nsse 
Bn^en  FIii*sspa[>irr  auli^eliiingt,  die  mit  jeiR'u  Flüösi^Hvriten  ^^*triinkt. 
waren^  udiT  man  luil,  \v<'nn  der  ralieut  hetllajceri^j:  war,  eine  Zeltvor- 
riehtiui^  über  dem  liette  hergestellt  uiul  die  Leinwand  des  Zeltes  mit 
der  medirariH^utosen  L«isnn;,^  hpleuf-htet  und  feueht  erhahrn.  In  hi^itlen 
l'iVNen  tral  alsliahl  eine  VrrdunKtun;j:  oder  Verdampfuii':  ein ,  »nid  so 
primitiv  die^e  ^hihodc  aueh  ersclieineu  lua^,  ho  wirksaiü  hat  sir  sich 
d(»ch  erwiesen. 

Als  Sehliisslietrachtung  Uher  die  uns  zu  fJebote  stehende  1'ecliiiik 
in  d«T  Inhalat ionslhera|ne  t^rgifil  sieh  Lines  mit  völliger  Bestinnnthcit. 
dass  die  Lintühruufj:  einer  Lnl't ,  di(*  mit  festen  oder  tl(issi^"en  Ktir|icrn 
in  »Stauhtbrm  hcschiekt  oder  mit  Düniplcu  oder  Gasen  p'niiyeht  ist,  Ids 
in  die  Luu^^en  hinein  niö^Üch  ist,  und  zwar  ist  dies  nicht  nur,  wie 
man  aus  den  Miltheilungcn  früherer  Zeiten  erfahren  hat,  dadurch  fest- 
^^cstellt,  dass  man  die  ^euannieu  Sulistanzen  auf  aOen  Luthve^ren  tiarh- 
^ewiesen  hat.  Ks  ist  aueli  in  den  letzten  vier  Decennien  mit  Lrfol^'^  der 
YersMch  ^ejuacht  worden,  nicht  allein  die  Hahnen  zu  linden,  in  welchen 
sich  der  Inlialationsstrom  hewe^^t,  sondern  man  hat  aueh  Apparalc  cim- 
sfririrt,  durch  wclehc  man  klinstlich,  unahhiin^ig  von  t Jrt  und  Zeit,  die 
Einführm»^^  hesHmmter  K<">rper  in  die  Lnftwe;:e  hewirken  konnte. 

Wie  man  hei  län^^erem  Aufentiialtc  von  Mensehen  in  einer  mit 
Htauh  der  verschiedensten  Art  angefüllten  Alniosphare  ilenselhen  SkuiU 
in  allen  l'heileu  des  'Iraetus  respirati>rius  nacJizuweiseu  vermochte,  so 
ist  CS  auch  {jjclun^^en,  diesen  Stauh  auf  tcehnischetn  We^c  dorthin  will- 
k (tri ich  zu  versetzen, 

Ls  wird  nun  die  weitere  Auf^al>e  darin  hestehen ,  den  Werth 
dieser  Metlioile  in  therupeuiischer  Weise  auszunützen  uml  ;.^td>iilircnd  zu 
würdigen. 


Therapeutische  Verwerthung  der  [nhalationsmelhode. 
a)  Inhalation  gasförmiger  Substanzen. 

iJie  Inhalation  ^asfrirmiger  Siihstanzen  ist,  da  hiebei  ein 
Medium,  welches  der  almos])hiirisc]ien  Luft  der  üusseren  Form  nach  sehr 
ähnlieh  ist,  in  AnweTiduufi;  konmit,  leicht  verstUrnilich,  gewissermassen 
als  ein  natürlicher  Vorgang  anzusehen.  Wie  wir  oben  erwilijnt.  bedarf 
CS  keiner  weileren  coni]ilieirten  \'orrirhluii^en  zu  ihrer  Application.  Bei 
der  tliera[M'ntischen  Vcrwerthun^  kann  es  hi»ehsteuö  Schwierigkeiten  lie- 
reiten,  eine  p'naue  Donirun^^  innezuhalten  und  den  pharmakido^risehen 
Werth  einzelner  Oase  f^^cnau  kennen  zn  lernen.  80  genau  wir  wissen, 
dass  *?ewis^se  (Jase  5.irres|Hrahel"  sind,  so  ist  es  aueh  bekiinnt,  das« 
anderi"  (Jase  in  einer  bestimmten  l>osis  toxische  Wirkuu^r  Imben.  IMt 
bestinnnte  Lartiardruck,    den  gewisöe  Gase,    die  als  besonders  witditig 
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für  die  vegetativen  Pnx^esse  sind,  im  lehemlen  uririmisrnns  Italien,  >v[/t 
voraus,  duss  t»ei  der  lnh;diition  eines  ^^olclieTi  Gases  ^uieli  *'\n  deiu  I'arliiir- 
drnek  ents]treehe]ider  nruck  angewandt  wird.  Ausserdem  ist  ^^erade 
Im  der  Anwendunf;:  von  Oasinhafationen  aueh  auf  den  dureli  die  Ath- 
inun^  in  ihren  verschiedenen  Arten  (tief.  oberHHfddich ,  freiiuent  und 
langsam  etc.}  iiiodijieirten  GasstoÜ'weehsel  noeli  ein  besonderes  Au^'-en- 
merk  /n  riebieii.  Sebliessliel»  ist  Tür  die  Üasinhalationen  noch  besondei-s 
darauf  aufmerksam  zu  niaeben.  dass  sie  meist  mit  ihrer  loealen  AMrkunjc 
no(di  eine  all^emeim*  verbinden,  ja,  dass  die  letztere  nielit  selten  st  ;4;ar 
die  einzige  ist.  Es  ist  dies  eine  Ei«?ensehaft,  welelie  diese  Irdialations- 
nietluule  von  den  meisten  anderen  ganz  besonders  untersebeidet. 

Therapeutisch  kommt  am  meisten  die  Sauerstoffinbalation  in 
JkHraelit,  Jhmfinpmtr'^^  datirt  die  eigentliche  fiesebiehte  dieses  Gases 
bis  auf  Lrotnrrdo  da  Vit/ri  zurück,  in  dessen  Abhandlm)g  von  der  Luft 
und  der  Flamme  sich  der  Satz  findet:  Wenn  die  Luft  sich  oicbt  in 
normalem  Zustande  verhlllt .  kann  darin  weder  eine  Flamme  brennen, 
noch  ein  Thier  der  Erde  oder  der  Luft  leben.  iSei  aller  llocliaebtung 
vor  Lt'üitanif*  da  Viiiri  als  Künstler  und  als  Naturforscher  scheint  juir 
aber  von  dieser  Auffassung  der  .Lebensluft"  tiis  zur  Entdeckung  des 
Sauerstoffes,  wie  sie  Prusfirt^  *j;ehmgen.  doeli  ein  sehr  weiter  Weg.  Eine 
gewisse  Klärung  kam  in  die  Anschammgeu  von  der  Bedeutung  des 
Sauerstotles  aber  erst ,  nachdem  man  sieh  mehr  von  den  rein  theoreti- 
schen .*<j>eeulationen  einerseits  und  andererseits  von  den  ziemlich  i:»^- 
uagtcn  Schliissco  ans  flicrapenfischen  Iteobachtnngen  zu  einem  nudir 
exjH'rimentellen  Verfahren  mit  strenger  Kritik  der  Resultate  durch- 
gearbeitet hatte. 

Neben  den  enthusiastischen  Empfehlungen  von  Seiten  Bfddüf-$^ 
Fonrrroif^a,  ltnrh\s  vU\  wird  aucli  Lffvumrs  Ausspruch  bekannt,  dass 
zwar  kein  Mittel  geeigneter  erscheint  zur  Bekämpfung  der  Ihspnoe. 
die  v(in  «iner  Vrrmclirung  des  Bedürfnisses  zu  respiriren  abhängt,  als 
«las  Einatbmen  des  reinen  Sauerstotles.  dass  dieses  aber  —  wie  es  auch 
bekannt  sei  —  doch  iiiclit  den  Erwartungen ,  die  man  davon  gehegt, 
entspreche. 

Ltii'fjiifiir  und  S^f/uhi  und  nach  ihnen  Rvfjnnnit  und  Edsct  kamen 
auf  (irund  ihrer  Tbierexpenmente  zu  der  Ansicht .  dass  der  erhöhte 
Sauerstortgchah  der  atmosphärischen  Ia\\\  einen  Einfliiss  aul  die  H  he 
der  ZiTsetziujgen  im  tlrganisuius  nicht  fiesitze. 

Aber  ebenso^  wie  IhnKiv^fionf  ein  eifriger  \'erfecliter  der  Sauer- 
stolTtberapie  blieb,  kam  aueh  /'.  Bert  wiederum  auf  Grund  seiner  Ex- 
perimente zu  der  reberzeugung,  da^s  eine  massige  Vermehrung  des 
Sauerstotl'gehahes  der  Athmuogshift  die  f)xydationsproeesse  steigere^  eine 
bedeutende  VermchruJig  sie  aber  herabsetze. 

Es  kam  dann  ilie  nicht  gerade  ruhmreiche  Periode,  in  welcher 
Lfiidn'  die  Einathmung  des  aetiven  SauerstoH'es,  des  Gzons,  mit  grossem 
Eifer  empfahl.  Er  glaubte  damit  die  Erfolge  des  SauerstdiVes  noch  cr- 
bidieii  zu  ki'mnen:  aber  trotz  oder  gerade  wegen  seiner  grossen  \W- 
mülitmgen  bat  A^//J/r,  wie  HV/AA/^A/z/v?  mit  Recht  behauptet,  der  Sawcr- 
stot1*thcrapie  mehr  geschadet  als  genützt. 

Zur  $eli>en  Zeit  war  es  auch  die  pneumatische  Therapie,  die  in 
den  \ordergrand  des  Interesses  der  praktischen  Aerzte  trat  und  tlie 
auch   einen  Tbeil   ihrer  Erfolge   auf  die   vermehrte  Saucrstoltzuf 
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der  Athmun^  in  comprimirter  Ijitt  zurückführt.  Die  \'erhältniftse  sind 
hier  je<hx'h  doreh  ilie  meehimisehe  Wirkim^  der  (  uiiii»ressiini  (Irr  Luft 
L'oinplieirt ,  siv  dass  ieli.  um  nieht  N'crwirniiigeiii  aiizurieliteri,  iidcii  hier 
mir  mit  einem  Hinweis  auf  rlie  dort  gemaehteii  lienbaehftiugen  liet^niip\ 
(8.  dieses  Lehrbuch:  I'oeuiuatf>tlierapie,  I.  IM.,  \nx^.  7ö8.) 

In  einer  Uheraus  eiiigeheniU^n  und  exaeten  Weise  suehie  Spt^ck^*') 
(h'r  Lr>sun{j:  der  I'Vajxe.  wie  eine  vermehrte  Sau(*rstotfzufiihr  auf  ilen 
Organistmis  wirke,  näher  7M  treten.  Mit  einer  Reihe  von  I^^xperimenti'u, 
die  er  an  sieli  seihst  zu  diesem  Zwecke  anstellte,  kam  er  m  dem  lie- 
sultate.  dass  die  Sauerstot!aufnuiinie  sicli  steij^ert,  wenn  die  Kiiiathumr(;!:s- 
Inft  an  O  reicher  wird,  ein  Uesultat.  welches  für  die  Wirkun^^  der 
()-lnhahdionstherapie  von  ansselda^^^ehender  Bedeutung  erscheint  und 
aucli  l»eispiels\veise  von  hjtfintinf  ^J  in  diesem  8inne  verwerthet  worden 
ist.  Wir  tinden  alter  dann  weiter  hei  Sprrk ,  dass  dieses  J^Jesultat  nur 
filr  die  ersten  wenigen  Minuten  der  Experinientsdaner  ^'ilt,  wcM'aus 
dann  Ephraim  den  Sehluss  zieht,  dast»  die  entgefi:erigesetzten  Kesuhate 
Rt'gHHKlfs  und  Utisri^s  nur  durch  die  lau'^fen  \'ersuchsreihcn  bewirkt 
seien,  „In  denen  die  im  Anfunj;  statt^eli;d)te  vermelirte  (>-.\ufnahme 
gegenüber  der  grossen  ecmsnmirten  (iesamml menge  verseh windet".  Sprch 
verwerthet  dies  nach  entgegengesetzter  Richtung,  indem  er  seihst  darauf 
aufmerksam  macht,  dass  seine  K*e:suUate  gar  nielit  im  W'idersju'ucfie  i\\ 
h'ffßnuulf  und  licisef  stehen ,  denn  die  geringe  Steigerung  der  *  «-Auf- 
nahme im  Reginne  der  Versuche  klinnen  diesen  leicht  entgangen  sfin, 
da  sie  ihre  Versuche  stundenhing  ausgedehnt  halten. 

Lovnif^'^\  fügt  diesen  N/^rr Ar" seilen  Betunden  die  Bemerkung  fjci, 
dass  die  rein  physiologisch en  Wirkungen,  die  der  pliUzliehe  l'ebergang 
von  der  Athmimg  atmosphlLrischer  zur  Athmnng  minerstolfreieher  Luft 
hervorruft,  speciell  die  Veränderung  der  Zusanujiensetzung  der  in  den 
Kcsi^irntionswegen  enthaltenen  (tasmasse  noch  nicht  vn^endet  sei,  .halier 
^ehen  die  SauerstoH'werlhe  hei  Spcrk  kein  Hibl  des  Hauersi(»'f\  rr- 
brauebes,  also  kein  Bild  von  dem  Verhalten  der  Zerset/.ungsprailucl*'. 
Sptrk  sciüiesst  auf  die  llühe  des  (J-Verl>rauehes  ans  dem  Vcrhalt^'u  der 
KohlensHureausscheidung,  die  hier  den  allein  brauchbaren  Ausdruck  dos 
respiratorischen  Stolfwechsels  darst^-Ut.  Die  Kohlensäureausscheidung  ist 
nun  in  seinen  Versuchen ,  in  denen  er  ein  bis  zu  ß^i",,,  Sauerstoff  ent- 
haltendes Giisgemisi'h  einathmete,  im  wesentlichen  unvcrämlert  geblieben, 
und  er  (Sprtt)  hält  es  danach  in  hohem  Masse  für  unwahrseln'inlich, 
dass  bei  Vermehrung  des  0-Gehaltes  der  Einatlnuungsluft  die  » >x\  da- 
tionsprocesse  in»  Körper  energischer  werden/  Lortn/',^  eigene  Experi- 
mente geben  eine  volle  Bestiltignng  dieser  Ansicht  und  stellen  si(*h  eben- 
falls in  Widersprueli  zu  der  früheren  />*/7/Vchen  Bella ujitung,  dass  eine 
Steigerung  der  (Oxydationen,  wie  sie  hei  einem  <t-(rchalt  der  Einath- 
mungsinft  bis  zu  40^'  „  von  diesem  angenonimen  wird,  niebt  allein  nicht 
vorkouinie,  sondern  dass  im  fiegentheil  l»ei  längerem  Athmen  eher  eine 
Vermindernng  des  SauerstortViTbrauebes  zu  eimstatiren  sei.  Die  lUngere 
Athmnng  sauerstotlreicber  Lufl  wirke  geradezu  heruhigend .  die  Vwh- 
und  Athemfrequenz  nähme  allmählich  ah,  die  wdlkilrliche  Mu^euhUur 
scheine  zu  erschlatFen  und  es  komme  so  nach  und  nach  zu  einer  Ab- 
nahme des  Saiierstotf Verbrauches. 

Dann  kommt  Anm"'^}  auf  Orund  physiologischer  Erfahrungen  durch 
theoretische  Analyse  der  Frage:    Was   kimnen  wir  un^  von  der  i 
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stortVIierapif^  verr^prorhcnV  zu  ^aiiz  ^Hcichen  Ansichten,  wie  sie  von  S/jcck- 
lunl  L(>f'i4f/  au8gespro<*hni  sirni.  Xiir  lueint  er,  class  man  die  vielleicht 
allzu  zaiilreichen  therapeutiKcben  Resultate,  welche  dieser  (J-lnhalation 
nachgerühmt  werden,  doch  nicht  pTHpz  uuheaclitet  lassen  darf. 

Bei  der  nicht  ahzustreitenden  Itedeutunj:  der  jdiysiolo^jrischen 
neobaclitimp'n  und  der  so  frewonneiieii  experimentellen  Resultate,  scheint 
mir,  ist  die  Vtrsehiebm^^^  der  \'c'rhältnisse  in  patliolü«];!  sehen  oder,  l»esser 
gesagt,  in  krankhaften  Zuständen  doch  eine  so  hedentende,  dass  man 
fast  hehaiipten  kunnte,  daas  sich  die  dort  ^^ewonnenen  ,\nsehaniingen 
gar  nicht  auf  diese  Verhältnisse  üheiiragon  lassen.  So  klar  es  ist,  dass 
aller  Sauerstoff,  der  über  das  hedürfniss,  d,  h,  iiher  die  Sättignng  der 
(l-hindenden  Affinitäten  im  Kr>rper ,  zugetilihrt  wird,  vollkommen  iu- 
dilferent  ond  ohne  chemische  Wirkung  hieihen  muss,  so  ist  doch  die 
Ainuihnie  nicht  von  der  Hand  zu  weisen,  dass  durch  eine  fortgesetzte 
Kohlensäurehddnng  der  intramnleeulare  n  dorh  rdlmiddieh  aufgezehrt 
werden  mnss,  eine  weitere  Kohlcnsäurehildung  dann  endlich  auf  huren 
und  dannt  das  ganze  Lehen  ein  Pjide  haben  nuiss .  wenn  nicht  eine 
Zufuhr  von  U  bewirkt  wird.  Dieser  ist  das  einzig!^  Ersatzmittel  des 
verbrauchten ,  er  veranlasst  nicht  die  ehenitsche  Action.  Das  ist  der 
Angriflgpunkt  ftir  die  therapeutischen  Methoden,  und  in  diesem  Sinne 
gestelhe  Indicationen  dllrlb^n,  meiner  Ansieht  nach,  in  der  tMuhalation 
ein  wi^k^ames  therapeutisches  Agens  finden. 

Schliesslich  dürften  Beobachtnngen .  wie  die  von  Stirlrr-'^)  liei 
Leukämie,  eine  hemerkenswerthe  Anregung  geben ,  den  Indicationen- 
krcis  noch  wesentlich  zu  erweitern.  Die  technischen  nnd  nieclianischen 
Verhältnisse  liegen  bei  dieser  Methode  so  günstig  wie  bei  keiner  an- 
deren, und  schon  hierin  liegt  ein  erklärlicher  Reiz,  tlas  ihr  zngeliörige 
therapinifisciie  (tcbiet  so  weit  als  niriglich  zu  vergnlssern. 

Nach  den  Beobachtungen,  welche  man  heim  Eiiiathmen  gewisser 
Thermalgase  angestellt  hatte,  war  man  zur  Anwendung  von  Inhalation 
von  Stickstoff  in  grösserer  Menge  angeregt  worden.  Aus  dem  Wasser 
der  (>ttiiicn(iuelle  in  Paderborn  (Inselhadi  und  aun  demjenigen  der 
QueUen  in  Lippspriuge  striimt  ein  Gas  aus.  welches  b.'j— 97%  Stick- 
stofl'  enlhält.  Inhalationen  dieses  Gases  sollten  Phthisikern  vortheilhaft 
sein ,  namentlich  wenn  die  Bronchialsehleindmut  entzündet  nnd  gereizt 
sei.  Derjenige,  der  die  Inhalation  von  Stiekstort'  am  meisten  empfohlen 
hat,  war  TrnitferJ''')  Kr  leitet,  wie  man  dies  in  früheren  Zeiten  seljon 
gethan  hatte,  die  Wirkung  des  Stickstoffes  in  indirccter  Weise  von  der 
Ilerabset/img  des  iMiehalles  der  Luft  ab  und  der  dadurch  herab- 
gesetzten Keizwirkung  auf  die  mehr  nder  weniger  emptin<ilichen  Scbleim- 
liäute  der  Kesjiirationsorgane,  Iteonders  wichtig  ist  seine  Darstellung 
des  Stickstoffes  aus  der  Luft  auf  kaltem  Wege.  Wenn  man 
nämlich  Luft  langsam  über  Eisens|>ähne  streichen  lässt .  die  mit  einer 
L»isung  von  Eisenvitriol  befeuchtet  sind,  so  wird  dersellien  ihr  Sanerstoft" 
entzogen,  [las  Eisen  oxydirt  sieh  durch  \'ermittlnng  des  F^Sn,  und  wirkt 
zugleich  stetig  auf  dieses  regenerirend.  so  lange  noch  nietallisches  Eisen 
vorhanden  ist.  Der  chemische  Vorgang  ist  der,  dass  das  F^isenvitriol 
durch  den  0  der  Luft  l»eständig  oxydirt  wird,  sich  aber  sofort  wieder- 
»ildet,  indem  das  eine  Aequivalent  ( J  an  das  in  Form  der  Eisenspähne 
^  4_:*4  _^^  dieses  oxydirt.  So  lange  nicht  alles  vorhandene 
-d  also  der  I'rocess   eontinuirÜch  ablaufen.    Die 
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Einatliinuii^'  der  so  Iier^^esrellten  Luft  ^cscliiciit,  nuelidrni  sir.  in  einrut 
pisoni('t(TarH<,^en  Ajiparat  güsaitiinclt  wortU'n  ist.  von  diosein  aus  fhirch 
die  bokanntrii  Mii'^kon  oder  Miiiidr^tückc. 

l  t'b(*r  dii'  Wirkün^^  diesiT  stickstoft'reichen  l^iitt  sind  oine  Kriln* 
von  cxpiTiinentclleii  l'iitersnehiin«rcn  aufgestellt  worden,  zu  woleheii 
aucli  vornfdiiidieli  diejenigen  zu  rechnen  sind,  die  die  Einwirkung 
an  SauerstolT  verarmter  Luft  betretlbn ,  wobei  ei<  (lbri«;ens  noch  ein- 
zelnen Autoren  i^loicb^ilh*^'  sein  soll,  ob  die  Verannun^  dnreh  Dmek- 
verniinderuD^^  der  ütinosubüriselieii  Luft  iiewirkt  ist  oder  dureb  llendi- 
sef/un«r  des  rarti;tr<haiekes  des  SauershilVeH  in  der  atntns[)hiinse[»en 
Luft.  Um  znnitebst  auch  auf  diese  Anseliaiuin<if  einzuf^elicri .  so  ver- 
weise icl)  auf  die  diesliezii^liehen  Henierkuii^''en  in  den  meisten  [Hieu- 
niatotberapentisehen  Aiibandlunp^n  ( s.  A («.-ehnilt  „  Lneuniatotherapie'*). 
worin  die  Kiowirkun^'-  der  liUftverdiinnun^  neben  einer  ebemisehen  aneb 
als  eine  nu'eiianisehe  liesomb'rs  liervorj^eliülien  wird.  Ks  kmnmen  daber 
die  Verntinderinij;;:en  <les  SanerstolVj^elialtes  der  Luft,  soweit  sie  dureli 
LnftYerdflnmm^  bewirkt  sind,  hier  nieht  in  [ietrat*bt.  Was  da?;ef2;eTi  die 
Herabsetzung  des  Sauersloiliijelialtes  der  almos|>bärisehen  Luft  anlangt, 
so  war  einer  der  Ersten .  der  bie/.n  mit  modernen  Mitteln  in  exaeter 
Weise  exiierimeotelle  lieitrHge  lieferte,  (r,  f\(ntpit('r.*''^\  Seine  l'esnilate 
waren,  .dass  bei  Aihmun^^  0-arnier  Luft  niemals  der  A'erbraueb  auf 
die  Höbe  steigt,  die  er  unter  annilliernd  gleirben  Leliensbedingungen 
bei  Atlmiung  normaler  Luft  erreieht".  Andererseits  koninil  der  gnnze 
O-Vorratli  des  Kiirjjers  nielit  in  Hetraeljt  gegeniilKT  dieser  Herabsetzung 
des  t  »-\  erbrauebes.  Jedenfalls  ^ei  die  Aiinalone  bereebttgt ,  dass  die 
Oxyilationsproeesse  im  Körper  tfiatsaeldicb  lierjibgesetzt  werden. 

In  der  unser  'llienui  eingebend  behandelnden,  >(dion  erwähnten 
.Selirit^  J,  Loctn/'s  tinden  wir  dann  noeli  einer  Arbeit  Sitr/Zs  gedaelit, 
die  den  AVw/^i/er  sehen  Resultaten  gegenüber  feststellt,  ^dass  eine  Ver- 
minderung der  n-Aufnulinie  hei  einem  SanerstotVgiOialt  der  Alinos[ihllre 
bis  vAi  Li'y  herunter  gar  iiielit  oder  in  sehr  unerbeldieliem  Masse  ein- 
trete, dass  sie  von  da  ab  bis  zu  einein  (je halte  \on  eiiva  lU'' V»  deut- 
lieher  ausgeprilgt  sei.  dass  sie  hei  einem  unter  y%  ^^^^^  erheblieh  sei''. 
Lot'tnj  sell)st  kommt  auf  ilrund  eigener  Versuche  zu  dem  Resultat,  ^dass 
bis  zu  einer  alveolaren  SaucrstoÜspannung  herab,  von  deren  Gering- 
fligigkeit  man  bisher  keine  richtige  Vorstellung  Initte.  das  Blut  sieh 
notdi  in  einer  ftlr  den  Ablanf  der  norniiilen  Lebensproeesse  geniigrnden 
Weise  mit  i\  zn  sättigen  vermotditc**.  Dabfi  kmnmen  innnerbin  eine 
Reihe  von  Faetoren  noch  in  Hetraelit.  auf  die  näher  (anzugehen  liier 
nielit  der  l'latz  ist,  von  denen  ieh  nur  die  veränderte  Ventilation  darcb 
N'erliefung  der  Atlnnung  als  den  bedeiitentlsten  hervorheben  mr»clite. 

Wenn    nun  aiieb    die  aiilangs    genanntini  t'nrorte  rine  Rrilu*  von 

Indieationeo   heute  noi-li   aufrecht  rrbalten.  gegen  welrlie  cbe  Inhalation 

der    aus   ihn-u  <JuelIen    aosstriiinenden    stiekstotfreielu'n   Luft  besonders 

zu  einptehlen  ist,  und  therapeutiselie  Erfolge  aueh  damit  er/.iidt  werden 

ollen ,    so  hat    die    7Vv7///r/sehe    Methode    doeli    keinen    Eingang   ge- 

toden. 

Gleieh    dem  Stickstot!*  ist  der  Wasserstoff   vm  vollkommen  in- 

iflerentes  fJas  und  wird  gleich  diesem  auch  nur  da/Ji  verwendet,  den 

«auerstoHgehalt  der  atmosphäriscbeu  Luft  herabzumindern.  \m  I  eitrigen 

at  er  also  auch  in  seiiuT  Wirksamkeit  dem  Stiekst(»ir  gleieh  zu  setzen. 
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Das  SJickstoffoxydal  is^t  seit  lauter  Zeit  als  t»in  stark  nnrko- 
tisircndes  (las  bekannt,  dessen  KinatlimiinjLT  nach  wenigen  Secundeii 
eine  berauseljende  Wirkung  liervorruO,  dlv  ;ihgescJnväeht,  respective 
|iiirahsirt  wcrilen  kann  durch  gleichzeitige  Inhalation  von  entspreehen- 
«Irii  .Saiierstoilnieni^ien. 

b)  Inhalation  von  Dämpfen. 

Die  Inliahition  von  Dämpfen  vollzieht  sich  sowohl  mit,  als  auch 
ohne  besondere  Ap|>anite  in  einer  pennanenien  oder  periodischen  Weise. 
Es  stehen  uns  heisse  und  kalte  Dani|>te  /.iir  Vertugiing.  In  den 
Diimpfen  ist  den  Ar/neikörpern  eine  F<*rni  gegeben,  welelie  derjenigen 
der  Luft  zieutiieh  nahe  kommt,  daher  vitllzieht  sieh  aneh  die  Inhahitton 
der  Dumpfe  zum  Theil  wie  ein  uatürlielier  Athniungsvorgang  und  «■baff^ 
in  dieser  Beziehimg  uns  leieht  erklärliebe  und  gnt  zu  deutende  Wirkungen, 

Als  älteste  und  liekannteste  Form  gilt  diejenige  des  Wasser- 
danipfes,  wie  er  sieh  aus  jedem  (lefäss,  in  wehdiem  Wasser  kochend 
erhalten  wird,  entwickelt,  Dadwreh,  dass  er  der  einstrimienden  Inspi- 
rationshift  eine  erhfihte  Tem()eralor  und  einen  vennehrten  Feuehlig- 
keitsgehalt  gibt ,  erhält  er  in  geeigneten  Füllen  die  Eigenschafi  der 
teuehten  Wärme,  eines  Kataplasuia,  d.  h,  es  gelingt  ihm.  eine  energische 
Zellenprotiferation  in  der  von  ihm  herührten  hy|*erämisehen  oder  ent- 
ziimleten  Sehleindinnt  zu  er/engen.  Es  bildet  sich  eine  Schicht  von 
Leiikoeyten  und  jungen  Bildungszellen  auf  der  Schleiuihaut.  wahrend 
die  sercise  Intiltration  durch  die  in  schnelleren  Fluss  gerathcne  Saft- 
strijuiung  durch  die  Lyiuph befasse  ahninmit  und  eine  l^ntlastung  des 
(Irwebes  von  Blut  und  Plasmaanhäufung  herbeigeführt  wird.  Wo  das 
Epithel  ahgestossen  und  oberdäcldieh  katarrhahsche  nnd  selbst  tiefer 
gebende  (beschwüre  sicdi  gebildet  babrn.  wird  durch  günstige  Eiter- 
nnd  ZelienneubilduDg  eine  Austullnug  der  entstandenen  riewehedefeete 
mit  einer  beschleunigten  Rückbildung  der  sie  begleitenden  pathologischen 
Veründerungen  statt Hnden  (0?v-/r/*'i).  Die  so  erzeugte  feuchte  Wärme 
Avirkt  erweichend  und  losend  auf  eingetrocknete,  zähe.  Imrkige  Massen, 
welche,  sei  es  v<in  innen,  sei  es  von  aussen,  auf  die  iSchleindiaut 
gelangt  sind;  sie  lockert  dieselben  und  erleichtert  ihre  Ahstossimg  und 
l%ntfernüng. 

Aehnliche  Ideen  waren  es.  die  KnffI  seinerzeit  bei  der  Enipfeb- 
lang  der  Anwendung  des  von  ihm  construirten  .Vpparates  geleitet  hatten. 
Er  wollte  mit  der  Einathnning  feuchter  atnios])hänseher  Luft,  die  h^'her 
temj^erirt  ist  als  die  lvi*rperwärme.  eine  iTvveitening  Aer  Bhitgefässe 
in  der  Lunge  bewirken,  um  dann  durch  die  erweiterten  Blutgefässe 
eine  vennehrte  Blutziifnlir  und  «'udlieh  eine  vermehrte  Sauerstotfauf- 
nahme  {\i  zu  erreichen.  Durch  diese  bessen'  Ernährung  der  noch  nicht 
erkrankten  Lungenpartien  dürfte  es  gelingen,  diese  Theile  widerstands- 
fähiger zu  machen  gegen  das  weitere  Vordringen  des  Tnberkellmeilliis, 
Die  Fentditigkeit  ilieser  Luft  dürfte  schliesslich  ntKdi  die  l'j"wei<*hung 
und  .Vusstossnng  der  käsigen  Dcjiots  trirdcrn.  Die  AV////'sche  Methode 
bat  keine  weitere  Beachtung  gefunden,  da  die  von  ihm  vertretenen  An- 
sebaimngen  über  die  Ernähning  der  Lungen  und  ihre  Folgewirkuiigen 
nieht  einmal  als  begründete  tlvpothesen  anerkannt  werden  konnten. 

Abgesehen  von  dieser  nicht  bewährten  Mrthofle  Ideibt  die  vorher 
angegebene   Wirkung   der   Einathniung  <les  Wasserdampfes  als  solchen 


234 


Lftsarui: 


unverHmlert  Ih'sIoIihi  und  ^^111  imtii  \vi<'  vor  nls  eine  hrsomlt^r^  hv- 
iticrkeuswertht!.  Man  hat  seiiien  Wirkungskreis  dann  noch  dadarcli  zu 
erweitern  versiiclit ,  in<leni  man  Arzneien  pllanzticlier  und  elieiiiii^chcr 
Art  dem  uufkochcndeu  Wusser  zusetzte,  hie  Vi"rdanii»lnn^'  aut'kochen<ler 
arrnnatlHrher  Kriiuter.  dieses  jms  alten  Zeiten  s!annrn*ndt*  heliehto  Wilks- 
inittel,  eriVeut  sicJi  heute  noeh  ihres  ^uten  Knies.  Aher  jineli  div  In* 
liidation  vieler  Arzneimittel,  des  Theers,  des  1  erpenlin(»ls,  verHe!iieclen<*r 
Balsame,  in  diei^er  Danipftorni  ist  als  besonders  wirksam  anerkainit. 
hiese  Snhslairzen  in  niri^dielist  eoneentrirter  I.usuii^^  werden  in  Srhiilen 
iiher  einer  Flamme  erhitzt  nnd  der  dahei  sieh  entwiekelnde  Ihuupt" 
klimmt  zur  Kinathnum*^. 

Dit*  Wirkunf^  dieser  Inhahitionrn  ist  die  den  Arzneieo  anhaflende, 
speeiiisehe,  einerseits  eine  reizende.  ent/tindung"rterre^ende,  andererseits 
eine  ;jewisseriiiasj?en  desintieirende.  Die  erstere  dieser  beiden  Wirkan^^^eji 
niaelit  8\vU  leieht  ibireli  ein  (irfiihl  von  Hrenneu  in  den  Lnt't\ve,!:rn 
;:eltend,  hervr»rpTnfen  dnreh  die  dort  erzeu«i;te  llvfierilmie.  Ks  soll  ila- 
dnreli  «1er  StutfweehBel  in  den  lietretfenden  Partien  erhüht  werden  nnd 
die  Absonderung,  sei  es,  dass  sie  zu  eopiös,  oder  sei  es,  dass  sie  zu 
^j^erin^  ist  in  ^reeigneter  P'orm  alterirt  werden.  Zu  beaehien  ist.  dass 
die  liervor;u^erurerH*  Knt/Jindun^^  aueb  flher  das  j^Iass  hinans^rfben  knnii. 
dass  man  n\>  eiin-n  nielit  zu  nnti'rsehiitzenden  Masssdib  dalÜr  die 
Sfhnierzhat'tikkeit  am  LcKnis  ntreetns  am^ehi*n  soll.  Dif  dt'sitiiieireinle 
\\  irkun^  soll  darin  bestehen,  <hiss  etwaige  sich  entwiekelnde  Filubiiss- 
produete  diireb  die  reaetive  Entztindnng,  die  jene  Mittel  hervorrufen, 
in  indireeter  U'irkun;;  m  amh;re  l'nisetznn<?en  Uber^'eftibrt  werden  oiler 
^e;^'en  die  L'in;!:ebnnfc  demarkirt  werden. 

Wenn  aneb  nicht  den  physikalisehen  Ans(dianun^en  entsprechenil, 
kann  man  doeh  auch  von  troekt^nen  iHimpten  sjjreelien,  gegenüber 
Jenen  namenüieh,  die  bei  der  Verdampfung^  heisser  Flüssigkeiten  ent- 
stehen. Als  solche  Dumpfe  nenne  ich  die  HalniiakiJitmjde.  wie  sie  ent- 
steheo,  wenn  man  nach  Pusvh  in  eine  Tasse  f»  0  (irni.  Liffuor  Amnnmii 
caustiei  ^^ie^sst  und  dabim^in  ilann  ein  rbrj^las  mit  l— '-Mirni.  reiner  Salz- 
B&UTG  setzt  Es  t^ntwirkeln  steh  hiehi'i  sofort  dk  bekannten  weissen 
Salmiakdäm|d*e,  die  man  direet  einathmen  kann,  8ie  maehen  sieli 
znnaehst  dureb  eine  Kanbijjirkeit  im  Malse  und  in  den  Hronehien  pdtend, 
die  rasch  einer  ^ linsenden"    Wirkung  weicht. 

Den  tr(H*kenen  l>!iniplen  nahi'  sticht  di<'  Forju  der  Hituehe runden. 
Sie  linden  ihre  thera]teutisrhe  Vt*rwerlbnn<:  auf  d«iii  (Jebietc  der  Nar- 
cotiea  und  l^^xpectorantia.  Das  Rauchen  narkotiselier  SubstanziMi  ist 
seit  Jahrhunderten  bekannt  tmd  elu^nso  seine  Wirkung,  nanienllieh  der 
(ipiumrauseb,  I>ie8e  Applieationsform  für  Narkosen  ist  beute  fasl  ;i:anz 
fallen  gelassen  worden  und  eigentlieh  nur  norb  hei  den  IJaucheruiigcn 
gegen  AstJinia  in  (iebraneh.  Als  Arzneistotre  komnn*n  am  meisten  in 
lletraeht  Stranmiotiinm,  Cannabis  indiea  und  Tabak.  Man  hat  ann 
einer  Mischung  dii^ser  Mittel  rigaretten  bergestellt  und  ihren  Uaueh 
eingeathmet,  oder  man  hat  mit  Lnsungen  derselben  oder  mit  den 
pulverisirten  iKroguen  und  Salfieter  FliesHpapier  imprilgnirt,  dieses  I'apier 
in  IVrand  gesleek«  und  den  dabei  sich  entwickelnden  liaut^h  (Dampf?) 
cingealbmet. 

Er  Uis8t  sieb  niebt  leugnen,  dass  die  Wirkung  dieser  Inhalation 
eine  liberwiegend  narkoti^irende  ist,   weniger  aber  jnr>ehte  leli   mirh  zu 
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der  Ansieht  bekennen  ^  da^ss  aaeli  eine  expeetorirende  Einwirkung  iti 
ihnen  lie^^t.  8|*eeiell  heim  Asthma.  t>ei  welchem  derartige  Kaucheru!i;.^en 
am  raeitüten,  oder  überhaupt  vielleieht  allein  nur  noch,  in  Anwendung 
kommen,  künnen  wir  uns  von  der  narkotisireuden  Wirkun^r  durehau^i 
überzeugen.  Wenn  wir  annehmen,  dass  diese  eingeathmeten  Störte 
intoli^e  ihrer  intensiven  Berührung  mit  der  jj^anzen  Athniun;r^llaehe 
der  Limiren  am  ehesteii  auf  die  ])eriphereo  Endi^ungen  der  sejisibb/n 
und  molorisehen  Nerven  des  X.  vagus  und  synipathieus.  sowie  dnn^f» 
diese  auf  die  vegetativen  und  aoimalen  MuskeHasern  und  die  Ketusse 
wirken,  so  ist  es  leicht  erklHrlteh,  dass  die  Lösung  der  krampfhaften 
Erseheinungen  des  Asthma  broneln'ak^,  die  ja  meist  aus  direett^n  oder 
reHeetorisehen  Reizen  im  Verlauf  des  Vagus  hervorgegangen  sind,  nur 
anf  die  narkotisirende  \MrkiMJg  der  mit  dem  lütueh  in  die  Luftwege 
gelangten  Substanzen  zariickzufiihreQ  ist.  Mit  diesem  Moment  löst  sieh 
der  Krampf  der  Fironehialmnseulatur  and  die  durch  den  letzteren  be- 
wirkten eireulatorisehen  Störungen  verseh winden,  sow^eit  sie  unter 
dem  Hilde  einer  starken  Injeetion  der  fiefässe  der  Hroriehialsehleimliaut, 
eines  troekenen  Katarrhs,  einhergehen,  eessaute  causa  cessa!  aÜeetus. 
Aber  selbst,  wenn  jener  Katarrh  nicht  sofort  aufhürt,  so  kommt  es 
doch  nun  leichter  zn  einer  flüssigen  Exsudation  und  Secretion  auf  die 
Schleimh antobe rtläche  und  zu  einer  spontanen  Expectoration  derselben, 
wobei  iibrigens  nicht  geleugnet  werden  soli,  dass  die  mit  dem  lianch 
in  iler  Form  von  Kuss  eiogeathmeten  Fremdkürper  einen  mechanischen 
Reiz  auf  die  Unmehialsehlriudmut  ausüben  kiinnen,  der  mit  rinem 
Hustenstoss  ausgelöst  wird  und  dadurch  noch  mehr  zur  Entferninig  des 
angesammelten  Sccrets  beitragt, 

c)  Inhalation  flüssiger  Arzneien  in  Staubform. 

Die  Inhalation  zerstäubter  Flüssigkeiten  vollzieht  sicli .  wie  wir 
aus  den  Erörterungen  der  physi^jlogisehen  Verhältnisse  gesehen  halten, 
nicht  in  einer  der  natürlichen  Einathnmng  so  ähnliehen  V'orm  .  dass 
nicht  hier  auch  zahlreiche  teclmische  Momente  noch  in  Betracht  kämen. 
Diese  sind,  wie  wir  uns  überzeugen  konnten,  zum  grossen  Theil  durch 
passende  Foustruetion  tler  Apparate  erledigt  und  handelt  es  sieh  nun 
darum,  den  Werth  dieser  Methode  in  therapeutisi-her  Bi'/ji'hiing  zu 
würdigen.  Theoretisch  bieten  sieh  diese  Beziehungen  in  reicher  Füile, 
sie  bauen  sich  auf  den  ])hysikalischen  und  cheniischeo  Wirkungen  auf, 
die  wir  mit  dieser  Methode  zu  schauen  im  Stande  sind. 

Physikalische  Wirkungen  ergeben  sieh  durch  die  Modilication 
der  Triebkraft,  woilureh  die  ll^^wegung  des  Inlialationsstromes  beschleu- 
nigt oder  verlangsamt  und  der  Flüssigkeit  eine  gröbere  oder  feinere 
Staubforni  gegeben  w^erden  kann  und  durch  die  Reguh'rung  der  Tem- 
[leratur,  welche  der  zerstäubten  Flüssigkeit  mitgetheilt  werden  kann. 
Dadurch  erreichen  wir,  dass  eine  bestimmte  Flüssigkeitsmenge  in  lÜe 
Luftwege  melir  oder  weniger  tief  eindringt  und  dass  diese  {ibhiingig 
von  ilirer  Tt^mperatur.  respective  von  der  Ditferenz  zwischen  ihr  und 
4lerienigen  in  den  nronchien  in  den  Zustand  einer  Verdunstung  oder 
einer  Condensirung  übergeführt  wird.  Wenn  sieh  dann  sclion  ans  der 
mehr  oder  weniger  intensiven  Heriihruiig  der  Flüssigkeit  mit  ilen 
Sehleimhäuten  und  au-^  der  Gr.isse  der  ISerührungsÜäehe  in  physikaliseh- 
chemiseher    Ueziehung   mit    Rücksicht   auf  die  Ke^rpüon  maunigfarhe 
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(»hcTiiiHclM'  VVirkiiiifrcn  iTziolm  Ijisscii.  so  lassen  sieh  tlirse,  und  tJaH 
ist  iiniulrstnis  rhrnso  hri|(»utiini;sVfill.  noch  dadurch  i'rhfhlicli  (^rwoitorn, 
iljish  irnm  der  /n  /rrsTnuljenttcn  Mii8si^kcit  plianimkulogisclie,  nKHÜca- 
iiieutüse  SiihKtfiiiwn  diroel  fiiif/uidgt. 

In  ArilM'tnicIit  der  Vielseitigkeit  der  \Virknnp»n  dif*her  Methode 
lind  der  f^erude  liier  ausnehiueiid  weit  ims^eliildi'len  Trehnik  wvv^  es 
<'rkllirlieli  erstdiriiieii,  d&m  uiim  ihr  rmch  t*itie  i^hniiHo  writ^^tdioiide 
tlicnifjrutisehc  'A  i(*liti)::kcit  l>('il(*;;t«\  Ahrriri  der  rimnirn'iiz  mit  luidrTrn 
Mittrln  und  licj  tMn»*r  allniählirii  si^h  «reltrnd  iniiehrndrn  olij('ctiven 
Kritik  ijit  das  IVrrain  t*(ir  dif*  Inliahitioa  zerslJiylitt'r  Miissi;trkt*ilen 
iinnx'r  iTudir  eiiic^een^'t  \vttni<*n.  F,s  hat  sieh  dnh«'i  »'r^breherL  dass  diese 
Mellititle  in  der  llanptsaehf  ihrcu  \VirknTj^^<kreis  lii»chsi**im  hei  den 
AtFeetionrn  der  ohrrcn   Lnrtwc^.'-f*  liiidct. 

Si)  woit  »'S  ^^r'iiii^t.  djiss  der  l'aticat  riiir  inri^diehst  nn^a'zwun^eiic 
Jlaltnii^r  Iirwalin*a  kann,  und  dii\n'l  die  zerstiliihli'  Klüssi«^keit  dm  Lorns 
atVre!y>  /Ji  hiTÜhnMi  vrraja^,  i«t  diese  Metlaidp  entscdiii'dt.!ii  sehr 
«'ai|d'rlde.nsvverlh.  viellcieht  imdir  als  irp>nd  eine  andere,  lud  doch  hat 
man  vinllafdi  ;^'i'^'!aiili( .  ilirr  Wirkungen  hinter  diejenitren  der  <inr;Ljo- 
liin^nMi  ndcr  Pinsclun^^m  sr(/rn  zu  krunirn.  I^ei  (iur^relun^'n  k< innen 
nur  sein*  sidiwaclie  liüsnti^i'n  in  l^elratdil  konniien,  die  keinen  Schaden 
anriehten,  nenn  sie  aucdi  ^^ele^^a^ntlieli  eiinind  in  die  SpeiscWdire  gleiten 
oder  aUH  anderem  Grunde  versehluckt  werden,  l>ie  Krtahrun^eu^  die 
l>ei  (»nr^elnnij:en  mit  Kali  ehh>rieuni-L5siin;::en  herieljtet  \v(*rden.  dienen 
nis  wjinu'udes  ]ieis|Hel,  Wenn  iitin  aneli  liej  den  in  Rede  stehenden 
Inhnlationen  eheust»  sehwaehe  (nler  hiswcMJen  sotrar  n<Jeli  seliwjiehere 
L«isun;;en  aij;j;eujindt  werden,  denn  aueh  hier  ist  die  (Jelalir  des  A'er- 
nehluckenK  zienilieh  nnhelie#;end,  m)  ist  dr^di  andererseits  hier  die  Mr»;^- 
liehkeit  fje^el»en ,  diese  Sehwjlehe  der  L»>snnp:  dureh  die  iJSn^e  der 
Anwendyn^sdaner  zu  etmipi'nsiren. 

Was  lilr  die  ilnr^ehinpni  ^ill.  *^\h  in  pnvisser  He/iehiirf^  atieh 
fUr  die  J^insefun^,  SnIUe  man  liei  dieser  h^t/teren  stärkere  IJisnnj^^en 
anzuwenden  pin<>thif^t  sein  ,  so  ist  man  {^Heiehzeitij^  f^ezwnn^en,  dureh 
sofortij^es  Naelispülen  mit  indiflerenten  l''liissi^keiten  eine  Inrip-r 
dauernde  V\'irkrin;jj  der  applieirten  PinseUr»Hun;j^  so  seliiiell  als  m<Vt,Hieh 
jihxuf-ehwaelu^n  oih'r  ein/uselniinken. 

Seliwierip'r  lie^^cn  die  Verlniltnisse  t'Hr  die  Iidialation  zerstMubter 
Klflssigkeiten,  wenn  es  sieh  darum  hamlell.  Atleetionen  in  den  tiefer 
j^elej^enen   l'arlien  rles  |{es|>initioiisn|ijjarati*s  damit  /ii  beliundeln. 

liesondere  AnriiHirksanikeit  ist  in  tliesem  Falle  unl"  die  Teiu- 
lieratnr  di*s  Inhalationsstronu's /u  rirhten.  Am  hesten  ist  es.  dass  dieser 
dieselhi'  Temperatur  hat,  die  in  der  Lnn;re  herrseht.  Hat  er  eine  Inihen*, 
so  wird  der  in  ihm  hetindlitdie  heisse  l>anipr  sieh  sehon  tni  Munde  zu 
Wasser  efunlensiren ,  nenn  er  nieht  in  anderer  Weise  <  verbrenneml ) 
Seliaden  anriehtet  cAVw///.  Ist  er  niedriger,  dann  kann  es  kommen,  und 
das  wäre  das  <;(«nsti^^ste,  dass  er  sieli  in  den  Ikoneliien  in  dvn  A^^ixre- 
^^atzusiand  des  Danipfes  verwandelt  oder,  was  das  Hiiuli^'ste  sein  dürfte. 
er  wirkt  direel  dureh  seine  KJÜte.  Uiese  ist  von  maueher  Seile  /war 
als  liestHideres  Heilmittel,  als  Stypiienm  hei  Lnnfj^enhlutnn;j:t'n  (mipfohlen 
worden,  doeh  seheint  mir  die  jetzt  allgemein  verbreitete  Ansieht,  dass 
solehe  Ulutmip^n  vor  Allem  möj^liehste  Ifnhestellmi^  der  Athnmn^  er- 
lu'isehen,    sn  viel  mehr  fiir  sieh  zu  hahen,   dass  man  von  je-rlieher  In- 
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lialatiüiismelliüde  (selbst  dvm  früher  beliehteii  Ferrum  sesqaielilorat.) 
.\listaiid  lU'lmien  muss. 

Kiiip  zweite,  sehr  heaehtenswerthe  Anfgahe  ist  es,  diesen  liihahi- 

tiojien  die  riehtiire  Zeitdauer  zu  bestiniiiien.  Diese  kann  inmierl»in  nur  kurz 
heinessen  sein.  Seihst  weini  die  retleeton,sehen  Wirkun^^'en,  wetehr  dureh 
das  weite  Meraus/ielien  der  Zunge,  dureli  die  Herührun^  des  Pliarviix 
Uli!  dem  feuehten  StrabJ  in  der  Fonn  von  profuser  Speiebelsecrction 
nnd  Sehluekliewe^'un^en  hervorj^enifen  werden,  dnreh  Energie  nnd  Oe- 
wolmlieit  auf  ein  Minimum  herahj::esetzt  oder  puiz  aus^'esehlussen 
werden  kunneu,  wirkt  die  ^ezwun^eue  llaltun^^.  die  der  Patient  ein- 
nelmien  rniiss,  auf  die  Athnmn^  leieht  liindertieh.  Da  aher  für  diese 
Inhahitioiien  eine  völli;<e  iCntfaltuji;^'  fler  Luni^e  besonders  üuth\\eudijSr 
und  (iiese  nur  hei  tiefen  Kes|jirationen  möglich  ist,  so  stossen  wir 
huT  auf  neue  Schwierigkeiten.  Dieses  letzte  Hiiulemiss:  tiefe  Attimnng 
hei  unpassender  K<>rperlialtnng,  kann  vielleieht  einem  Gesunden  uoeh 
zn  iilierwinden  gelingen,  für  einen  Kranken  ist  es  aher  unausführbar, 
und  namentlielj  fitr  einen  Krauken  der  hier  in  Betraebt  k«>nnnenden 
Kategorien.  Die  Enipfebhmgeo  der  Inhalationen  zerstäubter  Fliissig- 
ktiteu  i»ei  IVriehondritis  lar^ngea.  ebenso  hei  Hronehitis  tubercnlosa. 
kurz  hei  alten  den  Zuständen,  bei  webdu-n  Jede  einigenuassen  vertiefte 
Atlimung  Sehmerzen  der  unerträgiiehsten  Art  oder  llustenanfülle  her- 
vorruft, sind  nur  noch  von  historischer  Bedeutnng.  Soweit  es  sieb  dabei 
darum  liandelt.  den  Locus  affectas  direct  zu  beJiandeln.  sind  sie  völlig 
unzweekmiissig. 

Wir  kümieu  einen  Gegenbeweis  nieht  dann  linden,  wenn,  wie  es 
in  <ler  Literatur  mehrfaeh  auf  pathologiseli-anat(uniselie  Befunde  bin 
bebauptei  wurde.  Ferrum  sesipiieliloratum  in  Cavernen  ebeniiseli  naeb- 
gewiesen  Avurde.  denn  damit  ist  nieht  erwiesen,  dass  die  lietreHende 
Substanz  in  Form  zerstäubter  Flüssigkeit  dortbin  gelangt  ist;  sie 
kann  vielmehr  in  der  Form  eondensirter  l^anipftliissigkeit  albnählieb 
diese  SteHeu  berieselt  haben,  eine  Annahme,  die  wohl  begründet  ist. 
Die  mit  dieser  Applieatit»nstonn  eoneurrirende  Linspritznng  in  die 
Traehea  ist  für  diese  Zwecke  bewahrter  und  begründeter. 

d)  Inhalation  fester  Körper  in  Staubform. 

Die  Ueherfülirung  fester  Kr«rper  in  der  Form  feinster  Zertheilung 
in  die  Luftwege  ist  von  vornherein  so  vielen  Einwänden  liegegnet.  «lass 
es.  wie  wir  ans  di^n  früheren  Capiteln  gesehen  haben,  erst  sehr  vieler 
exaeter  ISewetsc  bedurfte,  dass  man  sie  überhaupt  für  mügUeh  eraehten 
konnte.  Wenn  es  sieb  auch  daraus  ergeben  hat,  dass  die  Intoleraldlität 
der  normalen  Gewebe  für  diesen  EingriH'allinählieh  abgestumpft  werden 
und  dass  eine  IVnetration  <les  troekenen  St;nibes  bis  in  die  feinsten 
Lulhvege  ermüglieht  werden  kann,  so  hat  sieh  doch  aiirb  dabei  heraus- 
gestellt, dass  dies  nur  naeh  L'eherwLudnng  grosser  Sehwierigkeiien  sieh 
ausführen  lässt.  Ist  der  Tatient  soweit  trainirt,  dann  ist  <!iese  Appli- 
eationsmetiiode  eine  sehr  intensive -und  weitgehende.  Zur  tberaneutischen 
Würdigung  dieser  Methode  werden  wir  gut  tliun.  diesen  troekenen 
Stanh  in  seiner  Wirkungsweise  vom  Standjmnkte  seiner  Litsliehkeit  aus 
zn  betrachten.  In  seiner  iinir>s liehen  Form  wirkt  er  zunäehst  als  l*'renid- 
k(ir|)er  in  hohem  Grade  reizend,  wie  ein  meebanischer  Insult  entzün- 
dnngser regend.    Auf  pathohfgisebe  N'erhältiiisse  übertragen .    kann    man 
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j^irli  «linin  viu'stdien,  »Ijiss  dadun-ij  scldatVe  rfninulatioüsjj^rwtdje.  eine 
trofkeiK*  iitn»|jliistjTinle  Srlileinilmet  (lliarvn^itis  chron.  atrojjhica),  zu 
stäirker^T  l'roliferaliori  und  Wueljeruti^  aiif^ereirt  wird;  ich  verv^rise,  um 
\^'iedt'rli<iliJnf^fMi  zu  v^Tmcidt^n,  inii'  dio  ausfiihrliehen  lharst**llunf?fn  di-r 
<^flell  aii^rci^eiKTieo  ex|>i'riuj('ntelk'n  Studifu   fffn\<,   li/tpjmi's  u,  A. 

Vau  anderer  nicht  zu  unterjif'hiitzriider  VAlWi  wird  von  dieser 
Methode  dadurch  hervor^^eruteii,  dasj;  eine  schtilzende  Deeke  iiber  ^e\vis8C 
palholtt^iseh  veriinderte  l*artien  gehildel  wird  und  diese  dadurch  vor 
dt'ii  Srhüdliehkeite.u  der  darüher  lunwe^zieheiuleii  fhi8si«;en  o<ler  pis- 
f'(iniii;:en  Kfirper  •^esehtitzt  werden,  wie  wir  uns  dies  am  besten  hci  den 
uh^erativ»:n  Troeessen  des  Lnrynx  in  ihrem  VerhHitDiss  zu  dera  darüber 
hinziehenden   llronehialseeret  vorgtelleu  künnen. 

Im  L'ehrigen  soll  man  sieh  aaeh  klar  darüber  sein,  dass  ein 
p'ngser  Tlieil  des  so  einfreftihrfen  troekenen  Stauhmaterials  unverändert 
im  e\)ieetnrirten  Sputum  naeh^'-e wiesen  werden  kann  oder  in  den  Lym|>h- 
hahnen  tort^eleitet  in  den  Lymididdisen  ileponirt  bleibt  und  nur  der 
kh'inere  Thf'il  eine  Wirkung  am  Loeun  atTeetus  auszuüben  in  die  La^^e 
kommt. 

Kbens«  bietet  siel*  ein  Wirkungskreis  f(ir  golehe  staubt'i>rmige  Sub- 
stanzen, wenn  8ie  löslich  sind.  Sie  lusen  sieh  dann  entweder  in  dem 
normabT  A\>ise  vnn  den  Sidileindiauten  [irmlueirten  Secret ,  nih^r  sie 
enfzieheii  der  Sebleindiaut  durcli  die  ihnen  innewohnende  pharmako 
lo^isehe  lieseliartenheit  die  zu  ihrer  Liisun;^  niUhi^e  Fhissifi^keit.  IHese 
letztere  \Virkun;;sweise  maeht  sieh  namentlieh  bei  der  Kinfidirim^  pulve- 
risirter  Metallsalze  f::eltend,  indem  diese  mit  tieni  Eiweiss  und  Sehleim 
der  Seerete  und  tirwebe  V'erbitidnnicen  bilden  ,  die  zwar  an  und  für 
sieh  nnliislieb  sind,  aber  dann  noeh  die  WirkunjL;  unirislieber  Kr»rper 
auszulührrn  im  Stande  sind. 

Wenn  wir  uns  nun  aueh  überzeugen  kfuinten,  dasH  aueb  dieser 
Methode,  der  Inhalation  trockenen  Stauhes,  therapeutische  Wirkungen  ent- 
schieden nicht  nb/nspreelien  sin<l,  so  seheint  doch  der  Aufwand  an  Zeit 
und  Krau,  um  die  Sehwieri;;kei1en  zu  überwinden,  die  namentMeh  in 
der  buchst  zeitraidienden,  ja  bisweilen  nie  (^elinp^nden  liewr»hnun'r  au 
diese  Appücalionstbnn  liefen,  in  gar  keinem  Verhültniss  zu  den  Kr- 
rolfi;en  zu  stehen,  so  dass  es  uns  nicht  in  Erstaunen  setzen  kann,  dass 
diese  Methode  verlassen  wordeti  ist.  Ks  konnte  dies  auch  um  so  leichter 
geschehen  .  als  die  Methode  der  Einblasungen  sieh  derjenigen  der  In- 
halation bei  Anwendung  stauld'örnd^^fT  trockener  KrfrjUT  entschieden 
als  üherleseu  erwiesen  hat,  powolil  was  die  Technik  als  die  Erreichmig 
einer  Wirkunf^,  speeiell  einer  streng  h>e-alißirten ,  auf  welche  es  hier 
besonders  ankcunrnen  kann,  anlan^. 


SGhlussbetrachtungen, 

Wenn  ich  am  Schlüsse  »lieser  Althandlun«j:  ülier  allf^emeinelnhalatitms- 
therapic  meine  Ansichten  kur/  zusammenfasse,  so  erg'ibt  sich,  was  die 
therapeutischen  Massnalmien  anlan^^t,  dass  hiet>ei  zwei  liiehtun*^cn 
p'.trcunt  werden  müssen,  die  eine,  welche  nur  eine  locale,  die  andere, 
welche  von  dieser  loealen  aus  eine  allgemeine  \N  irkung  ii ervorzurufen 
sich  bestrebt  und  erreicht.  Die  erstere  umfasst  den  ]\letboden  naeh  die 
Inlialatiou    zerstiiuliter    Flüssi^^keiten,    die   in    idiysikalischer    Keziehun^ 
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dnrrli  Temperatur,  Quantititt  und  Qiiaütrit  des  Htaubes,  in  diemisdier 
Be/jehiing  iliireh  die  pliariuakolo^^ij^cbe  Besehtifteidieit  der  angewandten 
Miissi^keiteii  wirken,  Elienso  f^eluVrt  hielier  ntieh  die  Einathmuug 
von  Däniiit'en  luid  LHinsten,  Zur  zweiten  Katef^orie  ist  speeiell  die  Kin- 
atbmun;^;'  von  ;^'asf  ünnig^en  Kfirpeni :  *Sauerstoll  Stiekstott"  ete.  zu  reehnen. 

W  as  dann  noeli  daK  KranklieitBgeljiet  anlmigt,  auf  welchen  die  In- 
lialationsmetboden  ihre  Indieationen  linden,  so  umtasst  es  in  der  llaupt- 
saehe  die  Alleetionen  des  Athnningsa|t|iarates.  Indem  ich  es  mir  ver- 
sn*?en  muss,  hei  den  (Trenzen ,  die  mein  Tlieiua,  eine  a!lgenu*ine  In- 
liaUitinrislherapie,  mir  set/.t,  aufspecieUe  Krankheiten  naher  einzii^irehrn. 
als  ich  es  bei  der  therapeutisehen  Wilrdigpnn^  der  einzelnen  Metliodeu 
gethan  habe,  verweise  ieh  hier  auf  diese  Stelle,  mr»ehte  aber  daeli  noch 
hervorheben,  dass  wir  neben  den  erwähnten  Attectionen  auch  diejenigen 
in  den  Bereich  unserer  therapeutischen  Mas^snahnien  ziebeii  können,  bei 
welchen  es  sit-li,  wie  z.  IS.  (»ei  der  Leukämie,  um  liinctionelle  Stürungen 
anderer  Organe  handelt,  die  aber  vom  Gasstoffweehsel  —  von  der  Ath- 
mung  —  beeinUnsst  sind. 

Die  Inbalatitmsmethoden  hat  man  in  frülieren  Perioden  durch  eine 
gros!>e  Anzahl  pharmakologischer  Substanzen  unterstützen  nnd  besonfler?; 
wirksam  machen  zu  klinneii  geglaubt.  —  man  hielt  viele  dieser  Sub- 
stanzen flir  beruten,  al>er  nnr  wenige  waren  auserwählt.  Aus  dem 
grossen  Arzneiscbatz  sind  in  anerkannter  Wirksamkeit  nur  diejenigen 
zumeist,  die  der  Keilie  der  Antiseptica  oder  Desinfieientia  und  der 
Narcotica  oder  Anaesthetica  angehören,  in  Gebranch.  Speeielle  Auf- 
merksaujkeit  nir*chte  ieh  aber  auf  die  gasförmigen  Körper,  namentlich 
<ien  Saucrstotl".  richten,  denn  abgesehen  davon,  dass  seine  Anwendungs- 
methode der  normalen  Kespiralion  am  meisten  adä{|nat  ist ,  halte  ich 
die  Methoden,  welche  die  physiologischen  Forschungen  auf  «lieseni 
Gebiete  in  dem  letzten  l>ecennium  gezeitigt  haben,  für  sc»  werthvolK 
dass  ich  mich  zu  der  Annahme  berechtigt  halte,  dass  es  uns  auch 
gelingen  wird,  den  noch  ausstehenden  Ueweis  fitr  mannigfache  thera- 
peutische Erfolge  auf  einem  streng  wissenschaftlichen  Wege  endgiltig 
erbringen  zu  kr»nnen. 

Lileratnr:  ')  Waldenburff,  Locale  Behandlung  der  Krankheiten  der  Athmaug»- 
organe.  Herlin  1872,  2.  Aufl.  —  ^i  PauUen ,  Experimentelle  rntersucliiiüir  über  diu 
t?lfümoöK  der  LitJt  in  der  Nasenhrilile.  gitzuiipäber.  d.  k.  k.  Akad.  d.  Wissenscb,  1882, 
3.  Äbth.  u.  llittb.  Schleswig-Hc^lstoiner  Aerzte.  1885.  —  ")  Kaiser,  Ueber  den  Weg  der 
AtinMUiigsloft  durch  die  Nase.  Zeitschr.  t\  Übrenbk.  XX  u.  Arch.  f.  d.  ges.  Physiol.  1887, 
XLL  —  •)  Srhejr,  KUn.  Zeit-  a.  Streitfraprn.  18^5,  JX.  —  ')  Blochr  Untersnchangen 
zur  Physiologe  der  Nasenathmong.  ZeiUchr.  f,  Ubreöhk.  1888,  XVIU.  —  *)  Aschen- 
i/ratiiH,  Lieber  den  Eintlusa  der  Nerven  anf  die  Secietion  der  Naseuscbleimhaut.  MoDat- 
schria  f.  Obrt-'nhk.  1885.  —  ')  B.  Fränkel,  Uie  Krankheiten  der  Nase.  i\  Zitm^sm's 
äj>ec.  Fath.  ti.  Therap.  Leipzig  1876,  IV.  —  *)  Hack,  Operative  Kadicjilbehftüdlung  be- 
islimmter  Form  von  Migräne  etc.  Wiesbaden  1884.  —  ")  i/.  Schmidt,  Die  Krankheiten 
der  oberen  Luftwege.  —  *^)  Sandmann,  Alhemreflexe  von  der  Xn5en.<$chleimbant.  Arch. 
f,  Physiol.  1887.  —  **)  Lazarus,  Ueber  Reflexe  von  der  Nasenschleinihaat  auf  die 
iironchiallnmina.  Arch.  t  Phyaiol.  1889,  Suppl. ;  Experimentelle  Untersuchungen  ztir 
Lehre  vom  Asthma  bronchiale.  Beat^che  med.  Wocheuschr.  1891,  Nr.  27.  —  '*)  Eint- 
hn/en.  üeber  die  Wirkung  der  Bröuchialnmakeln,  nach  einer  neuen  Methode  untersucht, 
mid  das  Astbma  uervosnm.  PfiGtjcr*3  Arch.  1892.  —  •')  StmoHy  Prcjceedings  of  the 
Koval.  Soe,  1891,  XLVIH.  ^  »*)  Nicaise ,  Revue  de  med.  1889.  IX.  -  '')  Lewin, 
l^eiträge  zur  inhalationstherapie.  Berlin  18C3.  —  **)  Laennec^  Abhandlungen  von  den 
Krankheiten  der  Lungen  nud  des  Herzens,  üebereetzt  von  Meissner.  Leipzig  1832  — 
'■)  Virchow,  Vinhoir's  Archiv.  1847,  L  —  *■)  Traube,  Beiträge.  II,  I.Tb.,  pag.  515; 
n   Th,.    pag.  765.    —    ")  Feacock,   The  British  and  foreign  med,  chir,  Rec,  1860.  — 
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-;  *  ii.hiiu \i  urJinir'jiAidnw  1800,  XXXV.  —  ")  Xcnhrr,  tk'Olst^lifs  Atv.h.  f.  klui.  MnJ. 
U  u.,XIJl.  —  **>  Km*ujf\  \'(rrho,r\^  Arohiv.  1KB7,  XXXIX,  (nifc.  442.  -  **)  Mrrktt, 
Dk»  PTnuliiiihsiIrttionskiJiuklHitt'u  Handh.  tl.  spvr,  hifli.  n.  Tliernji.  v.  p.  Zietmitru.  \Hli\ 
1,  ^rAliÜ.  —  •*)  /i«/i/,  Linipüiiculziiiuluup.  Tiilifiriilcmi"  ntid  !^i  huindsocllt.  MÜiif'lieTi  1812, 
-  '  "»  ktmifhiHih,  Lolirlmch  fk'i  pathol.  fit^wtUlelin".  IH^J-'J,  3.  Auti.  —  •")  r.  //i^  K\- 
H^fiilinünlcll«'  l'ntrTfftichiiiipen  yxhvv  Kiosülstaiibinhalution.  An  h,  f.  ^-sptrim.  l\ill».  n,  l'hann, 
187li,  V,  prt|i;,  IGl).  —  ^')  itupinrt,  Exjjerimentellc  liitiTauchaiigtüi  uImt  Kuhleij^laali- 
Inhalation.  \'tri'hoio's  Archiv.  1878,  LXXII.  —  **)  Carn'fu,  Arrh,  de  Phvüiol.  iionn,  »'1 
lüilhnl.  1H8K,  XX.  -  "»)  Frmireub  Vn'chcu\^  Airhiv,  18B4,  XXX.  "-  «*")  ///W, 
.SiunbinhalivlionskriinkhcnlcrK  Breslau  1871,  —  *')  Corntt ,  Veihrtitt  ng  der  TuberkrU 
biiL'illcn  unsKL'rhalb  des  Korpersä.  —  '^*)  Patfi ,  La  Phthisie  de»  I'aianeiers.  Anruil. 
d'lI}K.  putbfd.  1Wj2,  XX VIT,  -  ">  Poincari^ ,  Eichel tbrs  exfitrinj.  siir  lis  cir^tM  dr,s 
potisKi»'ifB  de  KieureeriL».  AJinul.  de  hyjr.  1H87,  —  **)  Lohtihal,  IfcwriM,  dn«.'<  die  Lunpen- 
8i;hwindKai'lit  beilbiir  isl.  JW41.  —  *')  SahicGiroft,  ThernpeiitMiue  rfspiniloin».  rari« 
1858.  -  ""»  Pnfrc'Sanfff,  Ua/.  intd,  de  Paris.  1«B1,  —  «')  iVr/on.  tiuz.  hebduni,  IHtJL  - 
'*)  fUtnat'tjuaf/,  Mejimire  Mir  lu  peiielraUoti  duris  les  voie«  iu*ii*«rines  de  linnidrs  pulv^- 
lievfK.  Bull  de  TArad.  IHül  —  ^*)  Trousf^eau  ,  Utill.  d^  l'A^ud.  dv  Med  XXIV.— 
*")  y.thkmtn',  Zur  Frugo  der  Lnjjgenblnlnti^,  \Vi»iier  med  WmdieijHehr.  \H\\,  :i(J,  !U. — 
*')  Fttvffrtrh  Fiefter,  fK'Sten'.  /.eitscbr,  f.  prakt.  Heilk.  \M2,  Nr.  11  —  ")  Wff/fmnnn, 
InbalAtiou  riiedicameiitüsier  FlüssigkeileiK  Würzbarger  Med.  Zfitschi  1803,  —  '""l  der- 
hartit,  Jrfdirbiub  der  Iviiiderkrwnkheiteii.  Tübingen  1871.  —  '*)  A/oma  and  tiondfUi. 
WthvV  anpgeftibniele  Lult  beim  F^iiiiilhincn  aebr  beisser  Ltilt.  «tjjxz.  dcgli  OBpedmli.  IHS'J, 
2(V  —  *•)  Guinifr,  Gaz.  d<  s  b(>p,  186n,  —  **)  Kirsteitt,  GriiiMl'/.UiirtT  einer  alljcfetneineti 
I#dliios«kopie.  Areb.  f.  Lftryiigc  VI,  3.  H«ift.  —  *^)  Schytthrr.  8ludii!ii  und  Grandzü^^* 
«ur  intionrllen  Innalen  Ib-bandlnng  des  Respirationsappttratcs.  Zeitsohr.  f.  klin,  MhI. 
1887,  Xlll.  -  *'')  Jahr,  Ein  nener  Iiibabitioii.sftpparfit.  ThmtüehL*  med.  WorheUhcbr. ; 
TberJip.  Monat.sli.  ISt^HJ,  Nr.  7.  —  *")  Krttit,  l>ie  Heilung  dt-r  EnnicenHebwindsöehl  ditnli 
Ktnuthmanp:  Ixutbtwtirmer  Luft  ete.  Berliner  klin.  Woebenaehr,  1888.  —  *"  i  lhtlfr$-^ 
Tiber  die  Imninnltüt  von  Kalkofenarbeitern  p-p^n  Luntfi'nsebwiudfiut'ht  mit  ilieiap»tii|i- 
B<:lK'n  Vorsebitigen.  Berliner  klin.  Wodiensebr.  1888.  —  *')  GoUi^Uift,  I»ie  nenesirn  Vor- 
schinde  s£ar  ItebuTniniii^  der  liQn^i'n.'*«:bwimlsnebt  von  Itattfr  TlieruiJ.  MoimUb-  1888.  — 
^*)  Lti::uru^.  Teber  die  neuesten  Vön«:blujce  in  der  InbnJjitionHtberupiu  ek.  Denische  miid, 
Wuibenstbr  188U.  Nr.  8,  -  *")  Datiurquay,  VerMueb  einer  mt'dkdni Hüben  Fiii'uiiialojo^ie. 
Denigcb  bearlnitet  von  Beyher.  18ü7.  —  ^*1  Sperk,  Sdsrilten  der  (Jeüellst'bat't  xnr  Be- 
kuderunK  der  Naturwissenschaften.  Marbarp  1877,  XI;  Zeitschr.  t\  klin.  Med.  1887, 
XI 1  ;  Pb^vBioliigie  des  menstblicbfn  Athmens.  Leipzig  18H2  n.  a.  O.  —  ")  Ejthtaim. 
Ilybii  ^Snuersfodtherapie.  Bfrliiver  KUitik.  18flO,  2ü.  Heft.  -  '•)  A.Lorirtf,  üntersucbunpen 
UUiir  Re^jdmtinn»  niul  Circulatioii  bei  Aendurnnp  de»  Druckes  und  des  0-G«halks  der 
Luft  Berlin  1895.  —  ^^)  K,  iron.  Was  können  wir  uns  von  der  SnuerstnllUienipie 
vorHpreebenV  Ueutachö  med,  Wocheuschrift.  189H.  -  *•*)  btic/ccr.  Zur  Therapie  dt^r 
Lenkiiniji'.  Mihnhi-ner  med.  Wocb»  nselrr  18811,  43,  44;  Beitrag  zur  Pathologie  und 
Thm-upin  der  Lenkitnvie.  Zfifscbr,  f.  klin.  Med.  18F8,  14.  —  '")  Trcuthr,  Herst-ilnng 
und  Anwendung  v«)«  iStiektitKHuihahiTiontvn.  Dresden  1B7'.I.  —  "1  Ktmpntr,  Lein  r  den 
SnnfM>»attverbrnneli  der  Me«s(  b^n  bei  Einatbmnng  h^nierütotlurmer  Liilt.  ZeilM-br.  f.  klin, 
Med.  lt*81,  IV,  lieft  3;  (V/v/,o/r\v  Arebiv.  188!3;  Ardi.  (.  Anat  n.  Pliy«iül  Phvhiol.  Theil, 
IHBJ,  -  *'t  Ocrtd,  t\ /^itnusstiis  Hanilb  d,  alk'  Tbenip.  Lfipzig  1882.  1.  4.  Tb,  — 
«'»    IVi//r)/;>M,  Anweiidmig  der  Galvaiiukaastik  im  Kehlkopf*  »(«     Wm  ti   1871 


9.  Chirurgisch-akiurgische  Therapie. 

Von  I'rof.  Br,  Rinne  in  Berlin. 

Einleitung'. 

Das  grosse  Gebiet  der  cbirurgisclien  Therapie  kann  Datiirlieh  in 
dem  Rabmen  dieses  Lebrbucbes  keine  erschöpfende.  Darstelliing  tinden^ 
ohne  den  zur  Verfügung  stehenden  Kanni  ganz  erheblich  zu  über- 
schreiten. Es  sind  deslu-ilb  einige  Capitel  ansgewählt  worden,  welche 
dem  praktischen  Arzt  !>ei  seiner  täglichen  Berntsarbeit  von  ganz  besonderer 
Wichtigkeit  sind.  Diese  Abschnitte  habe  ich  versnclit,  in  einfacher,  knapper 
Form  darzystellen,  wobei  das  Verständniss  und  die  leichte  Orientirung 
l^irdernde  Abbildungen  soweit  als  nif »glich  zu  Hilfe  genoinnien  wurden. 
Auch  die  Darstellung  dieser  einzehien  Capitel  soll  keinen  Anspruch  er- 
heben auf  die  ausflihrMfhe  Anführung  allen  Details,  soll  keine  erschöpfende 
literarische  »Schilderung  gelien,  sondern  schlichte  bundige  Anweisungen 
für  den  Praktiker,  der  sich  schnell  über  den  momentanen  Stand  der 
chirurgischen  Therapie  unterrichten  will,  der  in  Kürze  erfahren  w4ll, 
was  sich  gegenwärtig  auf  den  einzelnen  Oebieten  bei  den  ertahrenen 
Chirurgen  aus  der  grossen  Masse  der  oijerativen  \  orschläge  und  thera- 
peutischen Eniplchlungen  als  brauchbar  l>ewahrl  hat.  Wenn  auf  diese 
Weise  in  weiteren  Kreisen  der  praktischen  Aerzte  die  Anregung 
gegeben  \vürde  zur  Förderung  und  Verbreitung  des  Verständnisses  bei- 
spielsweise von  dem  eigentlichen  Wesen  der  Anti-  und  Asepsis  in  der 
Wundbehandlung,  sowie  von  dem  hohen  Werth  der  mechanischen  Naeh- 
behandlmig  der  Verletzungen^  insbcsonderederFracturen,  Distorsionen  etc., 
welche  weit  mehr  als  früher  auf  die  Functionserhaltung  gerichtet  ist, 
so  wäre  der  Zweck  der  nachfolgenden  Darstell imgen  erreicht. 

L  Antisepsis  und  Asepsis. 

Luft-  and  Cuntactiufectiöu.  —  Desinfectionsmittel  und  Methoden  der  Desinfeetion  und 
Storiüsation.  —  Desiofection  der  Hände,  —  Deaiiifection,  des  Operationsgebietes.  — 
Besiufef^on  der  Bärsten  «tc.  —  Desinfection  der  MetaUlttstrümente.  --  Dcsinfection  der 
Verbaadstoffe.  —  Besinfeution  des  N&ht-  und  Unterbindungsrnftterialfes.  —  Drainage, 
Tupfraaterial  nud  Spülflüsä«)gkeit.  —  OperatiouB*  und  Verbandsraum.  —  Der  Noth verband 
und    der   t*rste    Wundverband.    —    Die    antiseptische    und    aseptische   Tamponade    der 

Wunden. 

1,  Luft-  und  Contactinfection. 

Die  modernen  Methoden  der  Wundbehandlung  beruhen  auf  der 
Erkenntniss,  dass  alle  Formen  der  Wundentzündung ,  -Eitening  und 
-Fäulniss  hervorgerufen  werden   durch   die  Einwirkung  niederer  Orga- 
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nismen.  welclie  jii  der  liv^p]  von  jtii>;scn 
werden,  in  derselheu  sitdi  vernif^hirü  und  dnirli  ilire  Ausschf^iduiig"»- 
prodiicte  den  enty.iindiielien  Uvva  m\\'  die  K<n'|»?r^e\vphp  hfTvorhrinf^en, 
Witiirend  innn  zn  ÜPj^inn  der  anliseptisehiMi  Aeni  dio  Vorstcllnn^  hatte, 
dass  die  Infectiimsstotte  int  wesentlichen  durch  die  Luft  4lein  verwun- 
deten Kürpertheil  zn^^^eführt  wtirden,  ist  man  im  Laute  der  Zeit  durch 
exacte  rnlersnehunjsren  vermittelst  der  immer  vollkommener  ausccebildeten 
bakterioloi^ist'hen  Forseluni^i^f^rnethodc  zu  der  Krkeiintniss  fi:ekommen, 
dass  der  so^^euannten  ('oiitaetinfeetioii,  d.  h.  der  rehcrtrat^ung^  der 
luieetionsstolie  mittels  der  llJinde  des  Ojierateurs.  der  Instrumente,  der 
\  erband-  und  Kleidimgsstotlle,  kurz  aller  der  I)in;^'-e.  welche  nnmitteihar 
und  mitlelhar  mit  der  Wunde  in  lierührun^^  kommen,  eine  weit  höhere 
Hedeutun*:  beizumessen  ist,  nh  der  sttp'uannten  I^ut't  infection.  Die 
ersten  Vursebrit'ten  Lhter's  forderti-n  ein  Ibrtwährendes  Besprühen  de^ 
( >j}frjUion8^el>ieteH  mit  einer  bakterieTitr*dteiiden  Fliissif^keit  I  Carbolsänre), 
um  infectiüse  Keime  in  der  Umgehung  ahzutöilteu  und  nur  desinficirte 
Luft  mit  der  Wunde  in  Berührung  zu  liringen.  Desgleiehen  wurde  die 
Wunde  vor  dem  Sebluss  derseliien  und  vor  ih*m  \'erbaude  einer  aus- 
f!:iehigen  BiTiesehmg  mit  Carholsiiureldsujig  nnterworfeiL  Oiese  Mass- 
nahmen, welche  zu  den  wielitigsten  \'orsehriften  der  au tisep tischen 
Wundbehandlung  geh^^rteu ,  sind  im  Ijanfe  der  Zeit  niehl  blos  als 
üherflÜRsig,  sondern  geradezu  als  nachtheilig  erkannt  worden ,  seitdem 
wir  wissen,  dasH  für  gewfibulieh  die  st  a  üb  fr  ei(^  atmosphärische 
Luft  nur  wenig  Wundin  feetionskeime  entliHlt,  dass  diese 
vielmehr  au  den  festen  (gegenständen  der  J{jinme,  den  Möbeln, 
Geräthen  etc.  haften  und  erst  durcli  Bewegung  der  I^uft  — 
wie  z,  B.  durch  den  tJarholspray  seihst  —  aufgerührt  und 
dem  atmospliiirisehen  Staub  heigeuüscbt  werden  und  auf  diese 
Weise  erst  recht  in  die  Wunden  gelaug(^n  kr»nnen- 

Exaete  Experimentalunlersueliung(^n  und  jrraktisehe  Erfahrungen 
bähen  allmahlieb  zu  der  (Ihr  friseln^  Wunden  wenigstens)  gegenwärtig 
wohl  allgemein  anerkannten  sogenannten  aseptischen  Methode 
geführt ,  welcher  die  Anschauung  zugrunde  liegt ,  dass  die  Berührung 
der  Luft  einer  Wunde  nidht  sehadet,  wenn  nur  alles  Lehrige.  was  mit 
derselben  in  Bertlhrung  kommt,  absolut  frei  isr  von  Keimen  entzündungs- 
erregender Mikroorganismen.  Wenn  das  Wundgehiel  und  seine  l  nigebung, 
die  Hände  di's  Arztes  uml  alles  Bersonals,  das  njit  den  Instruiuenten, 
VerhandstolTen,  Naht-  und  Unterbiinlungsmaterial  etc.  zu  hantiren  hat, 
wenn  dicBC  letzteren  selber  iu  näher  zu  bcsehreil>ender  Weise  krnmfrei 
gemaefit  —  sterilisirt  —  siiid,  so  muss  eine  Wunde  reactionslos  heilen. 
Man  hraueht  zur  Versorgung  der  Wunde  im  engeren  Sinne  keine  bak~ 
terientridtenden  Flüssigkeiten,  welebe  nur  unnJUbig  reizen  und  zu  schäd- 
licher Wündseeretion  Anlass  geben.  Diese  durch  Iknjmami,  N^uber, 
Sehimtgf\  SchimmMuffch,  Kümmell  u.  A.  ausgebildete  Methode  bezeichnet 
man  mit  dem  Namen  der  aseptischen  Wundbehandlung. 

Alle  nandiaften  Cbinirgen  haljen  diese  WundlKdiamllungsmetliode 
aeceptirt,  und  es  ist  notbwcndig,  sieh  mit  den  dazu  erforderlichen 
i'roeeduren  vertraut  zu  machen. 

Die  zu  einer  aseptischen  Operation  nothwenchgen  Vorbereitungen 
beziehen  sich  auf  den  <  Jperationsraum,  den  Dperationstisch.  die  zu  ver- 
wendenden Tupfer,  Schwämme,  \'erbandinaterialien,  l-nterbindungs-  und 
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Niihiiiatfrial,  Instromente  Hq.  und  nicht  am  wenigsten  auf  das  Wnnd- 
terniiii  lind  seine  rTTjgeliuiig,  sowie  die  Hände  des  Operateurs  und  de« 
llilfspersonal.s.  Gelingt  es.  dnreh  sorgfältige  liinehaltung  der  Vorschriften 
alle  dirse  verseliiedeiien  nitt  der  Wunde  direct  oder  indireet  in  lie- 
rührnug  koniniendeii  IHnge  keimfrei  zu  maehen  und  zu  erhalten,  so 
kr»nnen  wir  in  der  That  die  sogenannten  Antiseptiea  bei  der  Operation 
und  der  Versorgung  einer  frischen  Wunde  entUehren.  Es  ist  aher  nicht 
zu  verkennen,  dass  eine  solche  peinticlic  Asepsis  zu  den  allerschwicrigsten 
AnCgahen  gehört  und  die  viille  AufmerksaniktMt  und  plliehtgetreue  Hin- 
gahe  aller  in  Betracht  knmnienden  Personen  erfordert.  Denn  eine  ein- 
zige l naehtsanikeit .  die  Interlassung  der  geringsten  Massregel  stellt 
das  t;elingen  des  ganzen  Wundverlanfes  in  Frage  und  entscheidet  gar 
ot't  über  Leben  und  Tod.  Ktniimt  z.  B.  der  sterile  Tupfer  beim  Zureichen 
mit  einem  nicht  aseptischen  (tegenstande  in  Berührung,  wird  der 
Näh-  oder  l  nicrhtndungsfaden  ungesehiekt  über  den  Rand  des  Behälters 
gezogen ,  so  dass  er  mit  dessen  Aussentliiehe  in  Berührung  kommt, 
so  kann  liiedurch  der  Wimde  ein  Infectionskeiin  zugetragen  werden, 
der  zu  unberechenbaren  Folgen  führen  kann.  Deshalb  ist  ein  intelli- 
gentes, geübtes,  aufnierksames  und  gewissenhaftes  Personal  —  vom 
Arzt  bis  zum  letzten  W^ärter  — ,  das  alle  die  minutiusen  Vorschriften 
der  Aseptik  mit  «Icrselben  Zuverlässigkeit  ausführt,  eine  uncrlässliehe 
Vorhedingnog  für  den  sicheren  Erfolg.  Der  Operateur  rauss  sich  auf 
sein  Personal  verlassen  können,  denn  er  kann  imnaJiglidi  jederzeit  auf 
alle  Einzelheiten  achten,  die  sieh  bei  dem  coraplicirten  Vorgange  des 
ganzen  Getnebes  abspielen,  ganz  abgesehen  davon,  dass  manche  Arbeiten, 
wie  das  Sterilisircii  der  ^'erbandstotfe  und  des  Fnterbindungs-  und  Näh- 
materials, das  Kcinigen  und  Stcrilisiren  der  Instnimente  etc.,  in  der 
Rege]  ohne  direct e  Controle  des  Arztes  gemacht  werden  muss.  Es  ist 
daher  auch  nichts  schädlicher  als  ein  häuügcr  W^cchsel  der  Assistenten  und 
des  Hilfspersonals  auf  einer  chirurgischen  Station,  denn  die  gründliche 
i^chuiung  und  Eingewiihnung  erfordert  jedesmal  eine  geraume  Zeit, 

2.  Desinfectionsmittel  und  Methoden   der  Desinfection  und 

Sterilisation. 

Die  uns  zu  (lebote  stehenden  Desinfectionsmittel  sind  folgende: 

1.  Mechanische  Mittel  zimi  Zweck  der  Entfernung  der  Infeo- 
tionsstotle.  Sie  bestehen  in  A^'aschen ,  Bürsten ,  Reiben  und  Kcheueni 
mit  Wa^sser  und  Seife. 

2.  Chemische  Mittel,  w^elche  das  Leben  und  Wachst hum  der 
pathogenen  Mikroorganisnjen  hemmen  oder  zerstciren.  Hieher  gehören 
die  zahlreichen,  mehr  oder  minder  intensiv  wirkenden  Antiseptica,  von 
denen  die  gebräuchlichsten  sind:  Carbolsäure,  Lysol,  (Jreolin,  Sublimat, 
Salicylsiiure,  l^irsiiure,  essigsaure  Thonerde,  Thymo!  u.A.m.  Jedes  dieser 
!Miüel  hat  seine  Vorzüge  und  Nachtheile,  es  eignet  sich  nicht  jedes  flir 
alle  Fälle.  Je  nach  der  Bcschatfenheit  des  Falles  und  nach  dem  zu 
erreiehendeu  Zweck  muss  die  Auswahl  getroffen  werden.  Am  wirksamsten 
erweisen  sich  die  wässerigen  Lösungen,  wekdie  das  grnsste  r>arch- 
dringtnigsvermögen  haben,  während  ganz  besonders  hervorgehoben  werden 
muss,  dass  nach  IL  Kork  diese  Antiseptiea  in  Oel  gelöst  unwirk- 
sam werden,  weil  das  Fett  nicht  in  die  Organismen  eindringt  und 
das  Mittel  nicht  zur  W  irkung  kommen  Uisst. 
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:\.  'riirriiiisrlu'  .NfiH«').  Dii-  IIit/.i'  kuiiTi  vf-rwainlt  werde 
krKrhpn<U»s  Washer,  als  WasscnJairn^t'  und  als  lieisw*  Luft.  l>as  beste  und 
am  Hieh**rKti'ij  wirk<*ri(lc  Mitt<'l  ist  das  k  nvh t*od c  W  a SNr r.  Ktir  < >]H'nitioii&- 
riluiiie  «■iiipli«^Iilt  Hieli  d<*r  WassiTsterilisator  von  Fritsfh  iFi|^.  H4K  I> 
WitKstT  kfM'lit  lilif^r  dp.m  (laHlircnncr  5  MiiiiitPii  lan;;  und  kiildt  iln 
durcli  iVwi  im  IiUM'ni  fl*'s  KesKi'ls  rmf^eUraclitf'  Kilhlst'hlaii'jr**  srhiudl  ah? 
Üiirt'li  ♦*iin*ii  am  leiden  lirtiridlirbfii  Malm  wird  dt^  lii-ilrirf  dem  Kessel 
entntjimm^ii.  Es  ist  frstfr'^stellt.  das«  dir  vvitlrrstaiidslal»j;rstert  Sporen  i 
wenif^rn  Minuten  dordi  Kotdien  ath^i^tüdlet  wiTclrn.  Dieses  eiiifarli 
zuverlHssip.*  und  Ufierall /u  besehuflende,  billi^'e  l*esinfi'f*ti(tnsmittel  ist  fJlr 
alle  solche  <  Jpfj^eitstäntle  zu  ern|jfe}den,  widelie  dir*  Fror^t'dur  dvs  Kf)elifi 
vertraiceri  koam-u.  NHehst  dem 
Kochen  ist  das  wirksamste 
thennistdit*  Milt*d  der  Wasser- 
damfil'  in  der  Form  des  sirfW 
111  enden  I )  ii  m  p  f e  s.  VVeni^<T 
wirksam  ist  die  lliisslufhlesiii- 
fe<'tion.  Im  allf^Tmeinri»  ist  die 
DeHinfVrtionskrart  tb'r  Hit/e 
viel  iniensivfT  und  /uverllts- 
Bi^ür  als  die  der  eliemiseheii 
Mittel 

Wir  walk'ii  der  Iteihe 
nfU'h  tüp  cinzeba'n  l'niikti^  fte- 
K{i rechen,  die  zur  Vorbereitung^ 
für  eine  ase|»tiHehc»  Üjteration 
in  Betraeht  konnnen. 

3^   Die  Desinfectton  der 
Hände, 

Die  zuverlassij^e  Desinfec- 


tion  und  H<'inif5''unf;  der  Krtrfjer-  J^"" 

CT-    ^    * 
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obt'rllitehe,    des   l^perationster- 
rains  und  der  Hunde  drs  Arztes      " 
iHt  von  der  allerij^riissten  Wieh- 

tigkeit,  sie  ist  mühevoll,  zeitraubend  und  uubef|uem ,  ist  aber  von 
mt  eanlinah'r  liedeutimg,  dass  ulie  sonsti^a^n  Jiendilmnp^n  um  die 
Wimdversor^'un^^  illusorisch  wind,  wenn  das  ( Iperations^^addet  und  die« 
Hände  des  ( »(leratt^iirs  nieht  in  tadellos  aseptiseheui  Zustande  sind.™ 
Wie  selion  erwähnt,  haften  die  filr  die  Wunden  pM'iihrlieben  Mikni- 
orf^afusmen  vorwiep*nd  an  der  Iltud ,  an  Instriinienten  und  \'erhaud- 
KtotVen.  Ilie  Haut  mit  den  zahUost*n  rnelH'uheiten,  vor  allem  dasKebiet 
der  FiniJ^ernilgel  fudierber^^t  eine  Unzahl  von  Keimen,  welehe  in  den 
aus  Seereten,  Kpidenuisschu]ipen  untl  Stdiunitz  hestebenden  l'eherziip^n 
einen  vortrelVlielieu  rntersehlupf  fin<len,  l*ie  llilnde  des  Arztes  und  des 
lleilpersonuls,  welebes  bentrsmiissi^  mit  Wnriden  m  tbnn  hat,  sind  unter 
allen  llnistilnden  als  Trii^'r  von  j<eriilirlii'beu  lufertiimsstotYen  zu  he- 
traeliten,  welelie  ^^rilndlieh  lieseilifrt  werden  müssen,  bevor  die  Wimde 
berührt  werden  darf.  Auf  eine  Horiä^fHlti^e  PHege  der  Haut  der  Hände, 
haupts  Heb  lieh  des  Naf^(^lf?ebietes,  iwt  daher  die  ^rilsste  Sor^rfalt  zu  ver- 
wenden,  Die  Kii^el  Hollen  kurz  gehalten  werden,  so  dass  sie  nur  weni^ 
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über  das  Nagelbett  hervorragen.  Der  Unternagelraum  ninss  stets  sauber 
grehalten  werden:  nameDtlieh  ist  derselbe  naeh  jeder  llantimög  mit 
inteetiösem  Material  sorg^fälti^  zn  reinigen,  damit  keine  Infeetionskeime 
aiitroekiien,  die  nachher  schwer  zu  entfernen  sind.  Auch  der  Nagelfalz 
erfordert  grosse  .'M>rgfalt.  Einrisse  nnd  Schrunden  der  Epidermis,  so- 
genannte Nietnägel,  nifissen  vemiieden  werden,  denn  sie  künnen  s^iwohl 
für  den  Inhaber  wie  für  den  Patienten  gefahrlieh  worden.  Langwierige 
sehmentimfte  Pärtmyehien .  schwere  Punaritren  krönen  durch  tnfection 
solcher  kleinen  Wunden  entstehen.  Solange  irgend  welche  entzündlichen 
Aftectionen  an  den  Fingern  bestehen .  ist  das  Arbeiten  bei  aseptischen 
Wunden  vertioten.  insbesondere  bei  allen  frischen  aseptischen  Wonden, 
wie  Laparotomien*  rielenkerütfimngen  u.  s.  w. 

Obenan  steht  die  mechanische  Reinigung  mit  Seite  und 
Bürste  in  wvarniem  Wasser.  Ich  verwende  für  die  erste  gründliche 
Reinigung  vor  einer  Operation  die  grtlne  Schmierseife.  Diese  wird 
mit  ilen  trockenen  Händen  mr»glichst  intensiv  an  Hunden  nnd  Vorder- 
armen verrtelien,  wobei  auch  darauf  zu  achten  ist ,  dass  die  Seife  in 
die  Nageltal/e  und  die  ruternagelrliume  hineingelangt.  Darauf  wird 
durch  Bürsten  in  beissem  Wasser  die  Seife  überali  zn  intensivem 
Schäumen  gebracht  nnd  das  Bürsten  einige  Minuten  fortgesetzt.  Das 
Waschwasser  soll  mehrere  Male  gewechselt  werden,  um  nicht  die  ent- 
fernten Infectionsstotfe  von  neuem  mit  der  Haut  in  Berührung  zu  liringen. 

Danach  werden  die  Vertiefungen  um  die  Nügel  und  der  Luter- 
nagelraum  mit  einem  in  (^arbollüsung  liegenden  Nagelputzer  von  Schmutz 
gereinigt  und  das  ganze  Nagelgebiet  mit  einem  sterilen  Gazebausch 
noch  einnml  tüchtig  aligerieben. 

Diirauf  werden  die  Hände  eine  halbe  Minute  in  Alkohol  absoh 
eingetaucht  nnd  mit  einem  sterilen  Ga/ei>auscb ,  !»est>nders  wieder  die 
Nagelparticn,  abgescheuert.  Bevor  mm  der  Alkohol  an  der  Haut  ver- 
dunstet ist,  w*erden  die  Hände  in  H^  ^i^e  Karbolsäure-  oder  '.aVoüig^ 
Sublim atliisnng  eingetaucht,  gründlich  darin  abgespült  und  noch  einmal 
gebürstet.  Nach  dieser  Procetlur  sind  die  Münde  in  der  Kegel  keimfrei. 

Es  kann  nicht  energisch  genug  betont  werden,  dass  das  ein- 
fache Eintunchen  in  eine  antiseptisehe  Losnng  absolut  un- 
genügend ist.  Sehr  viel  wirksamer  als  dieses  ist  die  eintache  mecha- 
nisehe  Keinigung  mit  Seife  und  Bürste,  iiud  es  gibt  Chirurgien,  die  sich 
thatsächlich  lediglich  dieses  Mittels  bedienen.  Aber  eine  gn »ssere  Sicher- 
heit gewährt  es  jedenfalls,  beide  Proeeduren  nacheinander  vorzunehmen, 
die  mechanische  Reinigung  und  die  Desinfection. 

Leber  das  Mass  der  vor/uuehmenden  Manipulationen  laeseu  sich 
natürlich  keine  generellen  Vorschriften  geben,  es  kommt  eben  inuner 
auf  das  .,Wie''  an;  nrgiren  muss  ich  aber,  dass  unter  Waschen  und 
Btirsten  der  Hände  ein  energisches  Heiben  und  Scheuern  zu  vei"stehen 
i.st,  das  sich  vomehmlieh  auf  die  Theile  zu  erstrecken  bat,  die  Lneben- 
heiten  und  Buchteu  eutlialten.  Es  gilü  eine  grosse  Anzahl  verschiedener 
Metbo(b'n  und  Vitrschriften  zur  Desinfection  der  Hände  und  noch  mehr 
Desinfection smittcl ,  die  als  unfehlbar  angepriesen  werden:  der  Kern 
der  Sache  bleibt  aber  immer  das  gründliche  Waschen ,  Bürsten  und 
Abreiben  in  mehrmals  gewechseltem  warmen  AV asser  oder 
noch  besser  in  fliessend  cm  Wasser  (unter  der  Leitung),  imd 
darnach  die  Desinfection    mit    einer   energiseh    wirkenden    baktericiden 


Rinne; 


Flttsaigkeit.  Es  liat  hiiig'e  g^daiuTt,  his  sk'li  dit^se  vomrlifnlicli  durch 
Kümmelf  und  Fürbrimjcr  hegrliiidt^te  Mf^tliode  all^eiiieiiie  (lellun^  vrr- 
sehatft  lint.  Der  Arzt  hoH  sicli  nicht  hhw  vor  der  (ippratioii.  somlern 
aiieh  nach  derselben,  ziuiml  wenn  es  sich  iiiii  iofccliiisc  AlTeciioiieu 
gehandelt  hat,  die  Hrinde  dcKintieiren ,  um  keine  Inteetioiiskeinic  an 
Beinen  Händen  hafttin  /n  lassen. 


4,  Die  Desinfection  des  Operationsgebietes. 

Die  Desinfection  des  ( »tK'nttion.sgehietes  hat  iiatUrlieh  in 


iler^elhen 


rigorosen  Weise  zn  erfoIp:en ,  wie 
werden  ini  ungemeinen  dieselbeu 
sich  a  u  c  h  a  n  f  die  \v  e  i  t  e  r  e  I '  la- 
gehung  des  Wwndgchietes  zu 
erBtreeken  halicn.  Es  ♦renilgt  z.  K. 
bei  einer  jicrtbrireiideri  Wunde  des 
Kniegelenkt^s  nicht,  Icdi^^Hch  die 
nächste  rnt^ebung  des  (Jclenkes 
zu  reinigen ,  sondern  es  inuss  (bis 
ganze  Hein  vom  Fussgelenk  bis  zur 
fc4ehenkell»euge  dcsintieirt  werden. 
Ein  sehr  wichtiges  Hilfsmittel  ist 
das  Rttsireu  iler  Haut,  nicht  hhis 
weil  die  Ilaare  gefährliehe  Träger 
von  |>athi)genen  Keimen  sind,  von 
denen  sie  schwer  zu  trennen  sind, 
das  Rasiruiesser  sehalit  auch  in  vor- 
züglreber  Weise  *!ie  obtTlbichlielie 
Epidermis-  und  Schniul/sehieht  fort, 
welche  die  Haut  hedi^ckt  und  un- 
zählige Inicetionskeime  in  sich  be- 
herbergt. Man  nnterlassi*  deshalb 
niemals,  *lie  rmgehnng  der  Wundi^ 
zu  rasireu.  Wie  oft  und  wie  hmge 
man  die  Reinigiingeproecdurcn  fort- 
zusetzen hat,  hiingl  natürlieh  von  der 
Bescliaflenheit  des  einzelnen  Falles 
ab.  Die  mit  Seh  weiss,  Schmutz 
und  Maseliinenschmiere  imprägnirte 
Haut  eines  Fahriksarhciters  erlor- 
dert  natürlich  unter  rmstanden  ein 
niehnnaliges  Wiederholen  der  ge- 
nannten Massnahmen.  Es  emjdieldt 
sieh  auch  njanchmal,  die  schnderii^c. 


die    der    Hitiide    des    Arztes. 
Mani|U(bitionen    vorgentnnnien . 


fetli'^e  Srhmut/schieht  durch  Aether 


abzuri'ilien.  bevor  man  die  wässerigen  Antiseptiea  njt|ilicirt. 

Wenn  die  Umstände  es  gestatten,  so  ist  darauf  zu  achten,  dasa 
die  rafienten  vor  grossen  nperationen,  insliesouderc  wenn  es  sieh  utn 
Eröftnung  der  Bauehhlible,  grosser  Gelenke  u.  s,  \\\  luuidelt,  ein  \'ollbad 
nehmen  unter  reiehlichem  iTebraueli  von  Seite  und  lUirste.  Vor  ascpti- 
hchen  Lajjarotiunien  sollen  auch  Aerzte  und  1' Hege  personal  regt'lniHssig 
ein  Bad  nehmen.  Nach  dem  Bade  wird  Wüsche  und  Kb'irbmg  gewechselt, 
reBpeetive  sut'ort  der  den   ganzen  Kürper  umgeiicude  stcrilisirte  leinene 


m 


Desinfection  der  Bürsten  etc. 
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Operationsrock  aiigezo^^eii  <  Fig.  35).  Diese  hinten  oHenen  Üperationsrücke 
sind  bei  allen  i Operationen  und  Verbänden  von  Aer/Jen  niid  Personal  zu 
trafen,  da  die  gewöhnlicbcn  Kleider  nicht  zu  sterilisiren  sind. 

5.  Die  Desinfection  der  Bürsten  etc. 

iSeIhstverständlieh  müssen  alle  Saehen .  welche  hei  den  beschrie- 
benen Reinignnj^tnanipubiüonen  gebraneht  werden .  selber  rein  und 
jLseptisrdi  sein.  Dies  bezieht  sieb  vor  allem  auf  die  Bürsten,  denen 
bei  weitem  noeh  nieht  alt^enieiu  die  Sorgfalt  ziitrcwandt  wird,  die  noth- 
wendig  ist.  Was  nützt  alle^  I4iir>ten  der  Haut,  wenn  die  Bürste  selbst 
mit  iufecliösen  Keimen  behaftet  ist!  Es  ist  rathsam ,  hitlige  eintnehe 
Bürsten  zu  benutzen,  die  man  iifters  erneuert.  Die  Dei^infeetion  lierselben 
bewirkt  raan  durch  i'O  Minuten  langes  Au<koehen  in  Wasser  und  Auf- 
bewaliren  in  Snhlimatlnsunir.  Die  Bürste  ilarf  niemals  auf  dem  Waseh- 
tisehe  umherliegen,  sondern  muss  in  einem  eig^^nen  Heb  älter  mit 
8ublimatir»^un^^  liegen,  aus  dem  sie  unmittelhar  vor  dem  Gebraueli 
herausgenommen  und  in  den  sie  sofort  nach  dem  (lebraueb  wieder 
hineingelegt  wird.  Das  Aufbeu  abrungsgefäss  muss  so  tief  sein ,  da-ss 
die  Htirste  vollständig  von  der  Sublimatbisung  bedeckt  wird.  Es  ist 
rathsam ,  dass  .Verzte  und  Wärter|H*rsonal  gesonderte  Htirsten  haben. 
Ebenso  soll  man  zur  Keinigung  nach  Ilautirungen  bei  besonders  inlee- 
tiösen  Wunden  besondere  Bürsten  t>enützen .  die  in  einem  besonderen 
Behälter  liegen. 

Nach  Jedesmaligem  Gehrauch  werden  die  Börsten  unter  dem 
Leitungsstrahl  gründlieh  ausgespalt  und  dann  erst  in  den  Behälter  /urliek- 
gelegt,  in  deui  sie  permanent  liegen  lileiben.  Xaeb  Beendigung  der 
Operation  werden  sänimtliehe  Bürsten  noeh  einmal  abgesjnilt  und  in 
friselie  *Sublinmth>sung  gelegt  und  aufbewahrt.  Das  Gefäss  wird  zu- 
gedeckt. Bei  septischen  Atl'eetionen  benutzte  Bürsten  werden  nach 
jedem  Gebrauch  ausgekocht  und  ntitürlieh  in  besonderem  Behälter 
aufbewahrt.  Auf  diese  einfaelie  Weise  kann  man  eine  allen  Ansprüchen 
der  Praxis  genügende  Sauberkeit  tler  Büi*sten  herstellen. 

Ljn  die  Cebertragung  von  Infectiousstol!en  durch  die  Bürste,  die 
man  eben  nicht  nach  jedem  Gebrauch  ersetzen  kann ,  zu  vermeiden, 
kann  man  sterilisirten  Ilolzfaserstoff  benutzen .  den  man  zu  Bäusehen 
zusammendrückt  und  zum  Ahsebeuern  der  Haut  ^^eliraucht.  Der  werth- 
lose  Bauseh  wird  nach  dem  Gebrauch  tortgeworfen.  Ich  benützte  dieses 
Material  viel  zur  Heinigang  des  Batienten.  für  die  Hände  eignet  es  sich 
deshaJb  weniger,  weil  die  zerbröckelnde  Holzfaser  im  Wasehwasser 
die  Leitungsrohren  verstopft. 

Es  soll  nur  solche  Seife  verwendet  werden,  die  durch  Kochen  her- 
gestellt ist,  weil  iliese  eine  grossere  Garantie  der  Keimfreüieit  bietet^ 
als  die  auf  kaltem  \\(';x(^  fabricirte. 

Als  Wasch  Wasser   l»enützt    man    am    besten    abgekochtes  Wasser. 

Tupfergaze  und  Tücher,  die  zum  Abreiben  der  Haut  benützt 
werden,  müssen  in  Wasserdampf  sterilisirt  sein. 

6.  Desinfection  der  Metallinstrumente. 

Die  zu  einer  hlntigcn  (Jperation  zu  verwendenden  Metallinstru- 
mente sollen  so  hergestellt  sein,  dass  ihre  überHäehe  möglichst  wenig 
l'iiebenheiten.  Killen  und  Ecken,   in  denen  sieh  infeetiösc  Keime  fest- 
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eetxen  k(^Qnen^  darbietet  Am  besten  wenlen  $ie  aus  eiaesl 
doch  mit  eineiu  glatten  MetaUgriAT  |referti|rt.  der  ohne  Fwgb 
oder  frenietet  ist.    Holagrüb  sin«)  pHnoiptell   zu  verwerfea, 
halb,  well  sie  das  Kiielieil  ttieb^  i.^en. 

Zn  <^iner   mverlUssigeii    i'  uoo   reiebt   das   blosse    Ein- 

taacben  oder  Hinlegen  in  eine  antiseptiscbe  Liisnn^  nicht 
ans.  flin  HanptertorderTii^  i^it  auch  hier  die  mechanische  Reini- 
gung, dait  Al»tseheaejm  und  Abreiben  t^uier  Uiirsten  in  Seifenwasser  oder 
Sodalange.  Oa  luau  die  Instrumente  nicht  wie  wertblofies  Malenal 
nach  dent  l^ebnuieh  tiet  inteotii^en  Wondeu  fortwerfen  kann,  so  b^ 
dirte  wir  gerade  hier  einer  znverlHssigiTu  SteriüsatkiiiaBtfthode,  weleha 
selbst  die  patbogen^ten   Reime    sicher  in  knrter  Zeit  yemiehtet.  Als 


|0die   S  K«'chen  in  bei&ser  Sodalösni 

bewibrt.  Man  kaum  dio  M  loh  in  heisser  Lnft  and 

6lr<$iDen^ni  oder  nüiendon   \  ., ,      :  nlisircn,   aber  diese  lYooe- 

duren  sind  weit  ninst:tiuUieber  und  weniger  zuverlässig  al^  dus  Koebeo, 
Kb  ist  nicht  nütbig,  die  Instrumente  in  t'artK>lsiinreK>>uu^  oder  der- 
gleioben  zu  koeben^  es  genügt  das  ge\\Mhnliche  Wasser  Das 
leidige  Boalen  der  Instrumente  beim  Kochen  wird  nacb  SchJmmMm 
am  beatiii  dadareb  verbotet,  da£($  mau  dem  Wasser  l« /«  8oda  manhi. 
Uiedurch  wird  die  Deeinfeotioikskraft  dea  kuchcudeu  Wasser»  weeenl* 
lieb  erhobt,  so  dass  ein  Einlegen  der  Instrumente  von  weuigim  Minotaa 
xnr  gritndliehen  Sterilisation  genügt  (St-Aimmtlhuscht.  IHe  SodaKaaog 
greiti  auch  die  sebneideiiden  Instrununite,  die  lM*kanntlieb  dnreh  Carbol* 
aänre  imd  durch  Koebeii  atnmpf  wenlen,  relativ  am  wenigsten  an« 

Zum  KfxOten  der  Inatmniente  bat  SchimtmMin(k  einen  Ton  Imii^m 
9€Uä$tr  iu  Ikrlin   tabrteirteii  Apparat  angegeben,  der  allen  Anforde^ 


m) 


Nlfiftff 


Im'hIp  M  II  In  ml  ti'i  lim  UnxOi  t\Uo\  twivU  Atin  ilirurrMli*  Mnim.  |jiil/,|'a«4^r^ 
ll(»t/uulli*  vir.   Willi   Im   Fcii'Mi  von  VniHitKiKiHH«  ti,  <li<i  <lttr(*li  l'.liiNrlilfi^f^n 

(lU^niT    Slillln     Ml    w|iTlt<'    <in/r     Jl'    ||fi«']|    llrth^ff    Hl      M-|>r)»|J'i|j'tl«'r     ünmui« 

lii*r^i'Mlrlh  \^i-nli'ii,  vrr'^viiriitl  l''llr  dir  iiiiii'tHir.  tirr  V\  MitHit  ilin^'t  uuf- 
lii^^nitli'  VrrliMiMlnlMtlm'liit'lit  (nl  iiriiiirr  (i(i/,r  741  vn vM^iuli'ii ,  da  allo 
iiiidm^i^ii  HliiOV  iihlir  >vi'fiiK('t'  HtrriMM»  mtd  h1niif)<'ii  iinil  dir  \S'iii)di<  vnr* 

IHv  \U'nUii'*r[um  drj  ViTlmudwInllr  witiilr  liHliri  Mllji^i'im^ln  ihM'J'li 
iMirirHKiilrcii  drrM'flHi*  imM  «'h^'MilKclirn  hrMlitÜi-Irniicji  Im'wIiIiI  Is«  li/it 
Mvii  iiiicr  lM'rn(lnK«'Ml«'Hl,  iIun^  illrwr  Mrlhottr  Uh/iivcrllkwl^  Iwl  IMp  (»rr* 
lh(*'c()(»rtKiiiillrf  v<^rHiU"h(i||i'n  kIi'Ii  mit  il<'r  '/«»il.  K«»  ll<*^''t  /Milfiii  Im  iI«t 
Niitiir  (h'r  KiirlH',  dnHH  MMirt  p^r^mHiTr  MtMi^'^cri  VrrlifuiiUlr»(1'i«  mir  V^rrarli 
lH*n'lit'i(  udiT  ^iir  iDrN'ltM'ii  \tm  d<'Mi  ItlUidln  \n'iU'Uru  iiiiimm  IhiHn  IihIhi 
dir  (liuKniir*  der  /iiivt*rl  I  '   l'idrl,   ii4(  rinlritchirtid     Mihi   ttiit  drn 

liülfr    Mllp^i'Nii'iii    dii'    hh  r  mn    in»    HlrtnrM'iiiiiMi    VV  unnri  diirii  jH 

iwri'jHirt,  mdrlir  *Uv  ij^fimnU*  HU'hvrUAl  iiill  jriJ>^li<v[iHh'i  Kiiil'fi'dd)«Ml  und 
hilll^KcMl  vrrldiiilt'l.  Mit  vinvtu  rUiUwhvu,  IrUdit  /u  hrdlriti't»diMi  Ajr)»rirttli\ 
i\vr  ddi'di  (iMN  odi'i  MI^irilt^^^lllfMlnl•  /»i  i'ilia/«Mi  IhI,  lli>^Hl  ^l<'ij  in  knm^r 
YMI  <I  SNiimIi'J  ji'di'H  ^'j<vvUi)hi'li«r  *^i<HiiliMii  V rriiuiMlrtlull  ^h'iili  'f  " 
(FiK  ^^^1  ''''dr  i\liiidi  lind  Ji-iirr  Ar/i  i^iirtM  t^udi  l'ili  liifhi/rH  iltdd  >  <<' n 
»•riiirij  lt(Mlf]rtMiMn««ri  t*iitM|»n'rh4  iidf'fi  HlrrifMiiitri  hnlNN,  in  drtii  iitutHlud'- 
Imr  viM'  jimIit  U|«'*niliui(  dN^  \ 4vrlfafitl««Ndl«i  di'Miiillrlil  uud  uu*  d^^iti  m|i^ 
ihni't  /IUI»  («jthriiMfdi  iH^nuH^cniniiiiirn  w^^rdni,  «o  AnM  i*Mi  mil  kiiurm 
lili'iil   nwi^jdiHi'lii'ii   iii'itt'nfinnih'  in    lli'iUliinnt<  kMniifM'ii 

IrJj  wrui<nil(^  »i«  M  JalMir»  ühmi  fii'Im  i*irdii«  brn  und  liilligiii  htiTiÜ- 
Huli(rjt>Mt|(pMrrtt  von  MrHn*)  \\i\vvv\ur  d^n  i*fltiltiH<'tM*ii  Kraiikf*rdniiii>4'M 
MiHihit  in   U^rliri)«  di*r  m^^Ih  t\\  i'ni|dWdtMj  l^t  (Fi^  .H7r 

|i|m  i'Vr'r/,f  i4('lM*n  Ajj|ijiriii<'  vi\/^nv\\  i^irli  /.nr  I>rj-infVriiMf»  von  VVliHi«hil 
lind  K]('iiliinK^^"l(*Ki'n,  M^nn*  /iini  Stcnllhirrn  vtin  \  i  rlirMidrnnh  i ihl  j^'dt^f 
An  hioi*  A)»)mfiil<'  kJjimrn  v<*i'niltl<'|n  <iit*,,  niii' jrdrm  Kf*<'ldi<  td  ««iKiir 
in»  Irt'lrn  aiiJ  rinrnr  pr<*w<VI)iilii'l»4'n  i'jM'irn'n  l»r»'ilnnH  vi*rHiiH<*l»i  Iv^dilrri-^ 
ll<d/ ,  Inrf'    (fdi^r  rimkitiiaiiTiui^   litidil  und    N'lini-H  in   l^iriilf  y^vnvifX 

\h't  \\i\mrii\  JM'Midit  IUI«  /wH  ineln«ndj*r  l^rdndln'lM  n  r>llnrlrm 
(//  lind  f'f  l»('r  /lnHM«*n*  <'ylHnl<*r  nv\/.\  wnd*  irt  'juiu»  IlMlhliirlMi^r  /> 
f(;rt,  vvrfrlii'i  iiiiini  Jiürji  i-i  |)rr  Iihiijv  Cvhndti  r  |uil  **in»*n  jc<* 
pK'iihmni'nvn  |$4id<'n  und  »'•l  «iln-ri  diin'i*  I^Ichh'  V\  ink''l  n»ll  d<^iii  U(i*M'r«ri» 
(!ytlridfT  vMiiriiridi'ii.  Ant  WmUm  iim  inni^rcn  rylindi^rü  bi^flndi^t  üifdi  (;|n 
JU^iir,  Hi*.t('iii'i%  dundi  di'n  \im^\'nn\  <*vli»nl»'r  nuid»  itUHM^r»  ^idiM/''^  mt- 
ihir^'l»  dn*  Lnll,  Mnv»**  d«'r  Ul«(*rKrhi<*rirti'inl<'  MMrM|d'i*nlwi'irf»l  licr  UtM'kid» 
ivrlr'lnr  MN  «'iiM'in  iH'Wi'^fltrfji'h  ^luirnnr  m\  dni»  liiiHKcn*!»  rvliiidfi"  Im*-- 
l'('*«tjprt  (^r,  liiit  (-MM'  [i4N-fiii||rd«ltini.'  nnd  v^Md  dtindt  I  MidiniiilMii  Miit 
FldK^'finMtlrrM  drnirUj^  l*tHl  viT«<'filo«M*n,  ([um  Ihiinjd'  riirdil  f\\\>M\t'Ut*u 
krtnn  In  Aw  Mith*  den  iK^k'-lN  Kt  findi'i  ni^h  <*inr  kh^Mn*  Oi'JtiiiinK, 
wfdrfn*  diifcii  nnm  H«diniuJK*ijkiif*M'l  vrrwddohW'n  ii»l,  d|«r  iiv<^nt»«'i!  /iini 
f<'iiiliUnir4!n  «'in^^K  lontfol 'I  i»i'rnMMrM't(*r^  lM*nul/l    iM'rd<'n  kurni 

Alw  (hini|rl«'niv%N'kl4'i  diinl  iww  \V  (iHmrN'lillwHd  <  Fi^  Ii7  ) ;  di»*««dhn 
wird  liiiDi  mit   WinüMrr  K*'''iit>   "'*'!  'J' c   A|()ninif   liinHnK«***t(dll,  wndnrrli 

tt^fkt>'mii\%»H  Aj;pftrsl«  w*'»«}«««!  i«i  7  VMimhiiMljuiiitii  ürOiMiiii  vini    /.  /VA«v 
"^  ,  |i|rlM»n»lrMMi(  ^7,  «iiii^fMriljrl 
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eine  Art  von  kleinem  1  »aiiipf kesi>el  fcebildet  wird,  der  von  der  dartii)er 
stehenden,  langsam  nachtliessenden  Wasserscliieht  der  verdainiiften  Wasser- 
menge  entsiireeliend  j^espeist  wird.  ^Sobald  das  Wasser  in  der  8ehiissel 
znni  Sieden  gekoninien  ist.  stei^  der  sich  entwickelnde  Ihimpf  durch 
den  Halhtrichter,  zwiseln'n  <leii  beiden  Cylindern  eiupor  und  tritt  oben 
in  den  inneren  l'ylinder.  dnrehdrio^t  die  m  ,steTilisirenderi  Gegenstände 
und  durch  fortwährendes  Xaeliströinen  des  iJanipfes  erhüh  er  einen 
geringen  Druck,    wodureli    er   durch    das   untere   AnsstrÖmun^rohr  F 


n 


Via   :tT 


wieder  herausgeht.  Die  zur  Sterilisining  nüthigc  Temperatur  von  l^)l^"  (\ 
wird  nach  vielfach  vorgenontniencn  ^'e^suchen  in  circa  40  Minuten  er- 
reicht, sie  erlinht  sich  sogar,  da  sich  im  Iimern  des  Ap|uiratcs  alhnählicb 
etwas  Ueberdruck  entwiekeh,  auf  etwa  HAr5  — HH"C.  Oic  im  Inneren  ver- 
packten Geg^enstände  zeigen,  naclidem  der  Uarapf  etwa  l'i  Minuten  durch 
das  Ausstnknun^srohr  F  ansstrümt,  eine  Teni|»eratur  von  100— 101"  C 
Eine  vollständiire  sichere  Sterilisirung  auch  der  widerstandstahig- 
sten  Milzbrandsporen    wird    mit  Bestininitheit    erreicht .    sobald  die   zu 
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desinfieireiKlfri  Op^eTistiinde ,  von  dein  Ht^t^nnii  der  n:nu|>fnut>Htrömnng 
Ihm  F  iUL  etwa  ;K*  Minuten  der  Wirknn^^  (h*s  l>aiiiprt*s  aiis^t^sctzt  sind. 
Das  zu  steritisirende  Verbandiiutti'rial  winl  entweder  in  Bleeli- 
beliöltern  nach  Dr.  Schimmvfimavh  oder  in  Weiden kin')>en  noch  Merke 
(Fig.  ;^9a  u.  b),  welche  in  die  Apjjarate  passen  müssen,  verpackt  und 
verfileiht^  am  es  vor  späterer  Verunn^ini*runof  zn  Kehiitzen,  nach  beendeter 
Sterilißining  in  denselben  bis  /luii  (lebraueh.  Die  WeidenkiVrhe,  \vt:*le!ie 
mit  Leinwatid  ausgekleidet  sind  .  sind  nax^h  ileii  von  Somwfthnfy  an- 
gestellten Verseuchen    den  Hieeldiehältern    insotern   vorzuziehen,   als  sie 


des    sterilisirten    Verhandniatcrials 


werden    in    7  ti nassen    gefertigt, 
ttlr   kleinere   Krankmldluser 
die  Ajvparate  Nr.  ö— 7   tur 


das    Trocknen 
Ditlusion). 

Die    Merkt  ■' se  h e n  A  \  j p  ara t  e 
eignen  nich  die  Nummern  0—4 
Aerzte  Tnir    ehirnrgiseher  Praxis 
Krankenhäuser  und  üenieinden. 

Das  dritte  Postnhit,  die  antise[>tisclie  Wirkri 
Stoffes^  ist,  wie  die  Kriahrnng  gelehrt  hat,  dureh  Inipi.... 
selben  mit  Deisinficientien  nicht  in  wilnschenswe 
zu  erreichen.   Dagegen    hat  man  niil 
teriologen  verwerthet ,    dass   T  rocke n h e i t 
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Bacterienentwicklniig  ist.  Es  ist  das  Verdienst  von  Xetilm-  und 
Schlanye,  erwiesen  zu  haben,  dass  der  aseptische  Verband  so  be- 
schaffen sein  moss,  dass  er  austrocknet,  dass  die  Becrete  mT.«:- 
lichst   schnell    und    ausgiebig    verdunsten     können.    Während 

man  bei  dem  eristen  L/A7#v'schen  Verbände  durch  wasserdichte  Stoffe  die 
Verdunstung  behinderte  und  geradezu  eine  leuchte  Kaminer  herstellte,  in 
der  die  Bueterien  prächtig  gedeihen,  sorgt  man  jetzt  im  Ciegentheil  für 
einen   möglichst   freien  Zutritt    der   Luft   zum  Verbände,    ver- 

'    Fig.  3»o, 


1 


Fi«.  10  k 


ftr^ 


hindert  ilas  Bedecken  mit  dem  Dec*kbett,  leg^t  das  verf)undene  Glied  in 
dv'  si-^i»ri.>  <.t,.  Tini  die  Vertiiichtigung  der  Wundseerete  zu  beschleunigen. 
„  ilt  soll  der  Verband  sein,  nicht  feucht  und  wann.*^ 

wirkendes  Mittel   hat  sieh  hvlm  Wund  ver- 
lier Anfeindungen  dauernd  behauptet,  das 
der    ursprünglich    empfohlenen    Form 
es  docli  in  der  jetzt    allgemein  ver- 


n, 


L 


SÖ4 
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breiteten  Anwenduiifpsweise  als  .Indoforingaze  so  Unhestreithare  Vor- 
theile  als  Wnndschntzmittel  gegen  Int'et-tionen^  dass  wir  es 
sohleehtenliiigs  nicht  ontltehrni  können.  Wir  iKHlocken  jede  Wunde  mit 
i'iner  dünnen  Lap'  von  .Irtdotornigaze,  bevor  wir  di«^  iiJtrigen  \'erband- 
störte  apitlieiren. 

Hie  IVTeitnng  der  .lodofornigazc  gescbiolit  arn  besten  durch  Auf- 
Btreiien  und  Verreiben  von  Jodoform  auf  sterdiKirter  iiaze.  Uie  Jodoforra- 
gaze  muss  natiirlieh  in  einem  sterilen  ricJass  berrnetiseli  versehlossen 
anfhewabrt   wenb'n. 


tis.  40. 


8.  Die  Desinfection  des  Naht-  und  Unterbindungsmaterials. 

Von  hervorragender  Bedeutung  ii^t  ftir  die  aseptifiehe  Wund  Ver- 
sorgung ein  zuverlässiges  Naht-  und  l'nterbindungsniateriaL  Die  Seide 
wird  am  besten  in  Dampf  sterilisirt,  wie  die  Verband- 
stotfe.  und  es  ist  /vveekniiissig,  dies  vor  .jeder  Operation 
zu  bewirken.  Ein  melinnaliges  SteriHsiren  schadet  tler 
Seiile  nielit.  l>ie  Fäden  wer»b;n  anf(*IaspUitten  oder  Spulen 
aufgewickelt  und  in  eigenen  (iefiissen  ndt  Sublimatlüsung 
oder  dergleielien  aufbewalirt.  Beim  Geliraueh  wird  der 
Faden  abgewiekelt  und  durcb  kleine  (VtTnungen  im 
Deekel  des  (tellisses  (Fig.  40  u.  41 )  gezogen,  ohne  die  l'latte 
oder  Spnle  ans  der  Flüssigkeit  zu  heben.  Draht  wird  in 
8o<la]r»snng  gekoclil  wie  4He  Instrumente.  <ianz  besondere 
tSehwierigkeiten  maebt  die  siehere  Sterilisation  des  Cat- 
gut,  da  es  hiebei  nieht  itlos  auf  die  Desinfeetion,  sondern 
auch  auf  m<'if^lieliste  llaltlnirkeit  und  Hranehbarkett  des 
Materials  zum  NUhen  nnd  Knoten  ankommt.  Die  zahl- 
reiebcn  Methoden  der  Fatgntbereitung.  die  immer  wieder 
(mblieirt  werden .  beweisen  eben ,  dass  es  eine  dnreh- 
geliends  befrieiligende  Methode  noeh  nieht  gibt.  Kine  viel 
geltrauelite  Hcreitungsweise  ist  die  v*ni  Henptnuni  ange- 
gebene und  von  Srhinimribiisch  hesebriebene  mit  Sühlimat- 
alkohol; 

Das  Hoheatgnt  wird  in  eine  l"',)igc  Lüsung  von 
Sublimat  in  8U";oigem  Alknhol  gelegt  und  darin  mehrere 
Tage,  mindestens  aber  48  Stunden  belassen.  So  oft  der 
»Sublimatalkohol  trübe  wird,  wird  er  erneuert,  bis  die 
Fltlssigkeit  vi'dlig  klar  bleibt.  Danaeh  wird  das  Catgut 
in  iUenhol.  ahsnlut.  aufbewahrt. 

Im  Einzelnen  gi^staltet  sieb  die  Froeednr  folgendermassen : 

1.  Sterilisiren  der  (Uasbehölter  (Fig.  40  u.  41); 

2.  Aufwickeln  des  Catgul  auf  (ilasrollen  oder  -Platten; 
H.  Entfetten  des  Koliealgnt  durch  Einlegen  in  Aether  24  Stunden  lang; 

4.  Abgiesseu  des  Aetbers  und  Anfgiessen  von  F'/oig^^ni  Sublimat- 
Alkohol  ; 

5.  Erneuern  des  Sublim  atalkohols  alle  24  Stunden .  bis  er  sich 
nicht  mehr  trtibt; 

0.  Aufbewahren  in  gewühnliehem  Alkohol.  Je  nacbdeni  man  das 
Catgut  starr  oder  weich  bähen  will,  setzt  man  dem  Alkohol  bis  zu 
2U7ö  Crljcerin  zu. 

Die  Aufbewahrung  gescliieht  in  gut  verschlosseneji  Apparaten. 
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Kocher  k^:;!  ti^s  Cattcnt  24  Stunden  in  frisches  Junipenisöl  und 
bewahrt  es  auf  in  Or>°/oigera  Alkohol. 

Ho/weisttr  gilit  folgende  Vorschrift  lür  die  Sterilisation  des  Catgut 
durch  Auskochen  in  Wasser: 

Das  auf  iJhisplatten  oder  vernickelten  Eisenrahmen  straft  amfge- 
wiekehe  i*atgut  wird 

1.  12 — 48  Stunden  in  2— 4Voi^e  Forraalinh'isung  gelegt, 

2.  zur  Entfernung  des  üheri>chii8j;i^en  Fornialins  in  fliessendera 
Wasser  mindestens  12  Stunden  lang  ausgewaschen, 

8.  5 — 20  Minuten  in  Wasser  gekocht, 

4.  nachgehartet  und  aufbewahrt  in  Alcohol.  absolut.  (+  o*»/o  GW- 
eerin  und  4°/o  Aeid.  earbol.  oder  1 '^  „  Sublimat  k 

Einmal  gekochtes  fVitgnt  kann  wiederholt  ausgekocht  werden, 

Die  Catgutsterilisation  durch  heässe  Luft  ist  von  Uirenün  und 
Bt'uIrhsfT  ansgeftihrt.  L*och  ist  diese  Methode  zn  nüihsani  und  diffieil, 
als  dass  sie  tlir  die  Praxis  zu  empfehlen  wäre. 


Fig.  II 


^TT 


»I 


'Die  gehnincliliclisti'n  nnd  einfachsten,  weim  auch  keineswegs 
tadellosen  Sterilisationsmethoden  sind  die  nach  v.  Birtjunmn  mit  Suhli- 
matalkohol  und  nacli  Kocher  mit  JunipcrusÖL 

9,  Drainage-,  Tupfmaterial  und  Spülflüssigkeit, 

Für  die  Wunddrainage  eignen  sich  am  besten  die  bekannten 
<  lumraindiren ,  die  durch  Anskochcii  in  lü%igcr  Sodalnsung  sterilisirt 
und  in  o^oiger  Carhollösung  in  dicht  verschlossenen  Gefässen  auf- 
ifcwahrt  werden.  Zur  capillaren  Seeret aufsaugung  vcnvendet  man 
die  sterilisirte  Verhandgaze  ( dodoformgaze) ,  die  vor  allen  den  anderen 
Materialien,  wie  (Tluswolle,  Fterdehaare,  Catgutdochte  etc.,  den  Vorzug 
der  leichten  Strrilisirharkeit  und  der  Billigkeit  hat. 

Die  Schwämme  sind  als  Tujjfniaterial  vollständig  zu  eut- 
behreu  und  dureli  sterilisirte  Uazehäusche  zu  ersetzen,  die 
immittelhar  nach  dem  Gebrauch  fortgeworfen  werden.  Seh^vämme  sind 
schwer  zu  sterilisiren  und  ihre  Reinhaltung  erfordert  die  grr»sste  Sorgfalt. 
Da  wir  aber  hei  dem  ohnehin  recht  complieirten  Apparat  der  asepti- 
schen   Wundhehandltnig    auf   möglichste   Vereinfachung    der    einzeben 
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Vcrriclitiinfren  bedacht  sein  iiJÜssen,  so  eiuptV^lile  icli  als  Tiipfinaterial 
die  sterile  *l:ize,  die  »nmittelbtir  zum  (ielmiueh  während  der  <Jpe- 
ration  oder  zum  Verlmnde   dem  8teriHsation8apparat  etitnoiumeii  wird. 

Als  aiitiseptisehe  Sptilt'lCissi^keit  soll  ^enordl  iiiir  ^^^ekoehtes 
oder  destillirtes  Wasser  Ifeiiutzt  werden,  dem  naeb  Iledarf  Saüeyl-, 
Itor-  oder  Carholsiiure  in  dem  bckariDten  Verliällniss  zngesetzt  wird. 
Der  Zusatz  dieser  ('beinikalien  zu  ^^ewühtiliebem ,  uieht  gekuehteiu 
Wasser  macht  dasselbe  nielit  keimfrei.  Das  stärker  wirkende  Sublimat 
tödlet  da^ecren  in  klarem  Wasser  die  meisten  liaeterien,  namentlieli  die 
EitererrepT,  ab  und  kann  also  jiu  Nf^tlifall,  wo  kochendes  Wasser  nicht 
zu  beschart'en  ist,  in  Lr»surifr  niit  mi;^'ekochteni  Wasser  verwandt  werden. 
Da  das  SuliUmat  durch  die  alkalisclien  Erden  des  Wassers  ausf^elullt 
wird,  so  setzt  man  der  Lösung  etwas  Kochsalz  zu  (IJehrrich).  Die  sehr 
verbreiteten  .■h/<//'r^'r'schen  Sublimat-Kochsafz-rastillen  sind 
ein  sehr  werliivolh^s  eompenditises  Mittel ,  um  sieli  überall,  wo  Wasser 
zu  haben  ist,  in  kurzer  Zeit  eine  den  gewühnlichen  Anforderungen  ent- 
spreebende  antiseptische  Lüsmi«;  zu  verschätzen. 

Es  niuss  an  dieser  Stelle  aut'die  Ver^j^-iftunfi^-st^eiahren  t^^ewisser 
Spülflflssi^keiten  hingewiesen  werden.  Wir  kennen  s<jJebe  Vergithmgen 
durch  Sublimat  und  Carboisäure,  die  da<lureb  zustande  kommen ,  dass 
Ausspülungen  tiefer  sinufiser  Wunden  oder  gar  von  Krirperhldden  mit 
diesen  Mitteln  vorgenommen  werden .  E s  i  s t  d  e s  h  a  1  b  a  n  f  d  a  s  S  t  r  e  n  g  s  t  e 
zu  vermeiden  —  ahgeseben  von  anderen  Gründen,  die  bei  der  Wund- 
beh andlung  erörtert  w^erden  sol len  — ,  g  r (i  s  s  e r e  H  5  h  I  e  n  mit  solche  n 
giftigen  Desinficientien  auszuspülen,  weil  nie  genau  zu  enucHsen 
hiy  wie  viel  von  der  Massigkeit  in  der  Wunde  zuräckgehaUen  nntl 
resorliirt  wird. 

10.  Operations-  und   Verbandraum. 

Die  Operations-  und  Verbandräume  müssen  natürlieli  in  iliror  ganzen 
Einrichtung  den  Forderungen  der  Asepsis  angepasst  sein.  Decke,  Witiule 
und  Fussb«iden  müssen  ebenso  wie  die  Mfihel  und  (leriithe  nittglicbst 
glatte  Oberilachen  haben  oliue  Nischen,  Fugen  und  ICisse,  in  denen 
sich  Staub  und  Scbnnitz  festsetzen  kann.  I)ie  Wände  etc.  müssen  mit 
(hdfarhe  gestrichen  oder  mit  Kacheln  belegt  sein,  so  dass  sie  sieh  mit 
Sodalosung  abscheuern  und  abspülen  lassen.  Der  Fnsslioden  in»  npe- 
rationszimmer  darf  nicht  durchlässig  sein ,  damit  aller  L'nratb  leicht 
fortgespttlt  werden  kann.  Sehr  zweckmässig  ist  der  in  vielen  Anstalten 
venvandte  Terrazzo-l\issboden.  der  ein  ber|uemes  Abwaschen  gestattet. 
Auch  Marmor,  Kacheln,  Fliesen  sind  für  Wandbckleiduug  nnd  Fiiss- 
boden  zu  verwenden.  Welches  Material  je  nach  den  verfügbaren  Mitteln 
benützt  wir4l,  ist  gleiebgiltig ,  wenn  nur  die  h'orderung  möglichster 
Saiitierkeit  und  leieliter  Desinfection  erfüllt  wird.  An  Mrdteln  und 
Geräthen  halte  man  nur  das  Allernothwendigste  im  Operationszininier; 
alle  Ocrätlic  sollen  glatte  Flächen,  keine  unnritbigen  Verzierungen  haben^ 
die  ein  beqaemes  Abwaschen  erschweren.  Ein  Operationstisch,  Instru- 
mententiseh  mit  einigen  Behältern,  ein  Waschtisch,  ein  Tisch  mit  einigen 
Schalen  für  antiseptische  Flüssigkeiten ,  ein  Sterilisationsapparat  mit 
einigen  Behältern  für  \'erbandst(>tVe ,  das  sind  die  nr»thigen  und  aUÄ- 
reiehenden  MJibel  eines  Dperationszimmers.  Die  nebenstehende  Fig.  42 
gibt   ein    annäherndes  Bild    eines   UperatioHszimmers.    Aufbewahrungs- 
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ring  uöd  nur  zeitweise  bei  grösseren  Anstrengungen  vorhanden.  Charakte- 
ristisch tlir  die  tuhereulösen  Arthritiden  ist  die  Beobachtung,  dass  die 
Schmerzen  nicht  imuier  in  dem  kranken  Gelenk ,  sondern  an  einer 
enttemteren  Stelle  enipfiintlen  werden,  so  bei  Ooxitis  im  Kniegelenk 
ü,  s.  w,  Ini  allgemeinen  aber  nimmt  dieselbe  mit  der  Schwellung  des 
Gelenkes  zu  und  erreicht  den  höchsten  Grad,  wenn  die  Knorpelflöchen 
zerstürt  sind  und  die  entbhissten  ulcerirten  Gelenkknochen  gegenein  an  der- 
drticken  und  bewegt  wervien. 

In  diesem  Stadium  sind  die  Patienten,  soweit  es  sich  um  Er- 
krankungen an  ik^n  unteren  Extremitäten  handelt,  fast  immer  und  dauernd 
bettbigerig.  Die  Gelenke  stellen  sieh  in  ftestimmte  Contractiir- 
stellungen,  welche  sich  grüsstentheils  durch  rbe  niechanische  Ein- 
wirkung beim  Gebrauch  und  bei  der  Lage  im  Bett  im*l  nach  ticiii 
instinetiven  Bediirfniss  des  Kranken,  eine  solche  Lage  unrl  Haltung 
einzonebinen ,  welche  möglichst  l»e([uem  und  schinerzios  ist ,  heraus- 
bilden. Auch  die  retlectorische  Contractnr  der  Muskeln  spielt  eine  Rolle, 
wenn  auch  nicht  in  dem  Grade,  wie  frtilier  angenontmen  wurde. 

Aus  dem  Gesagten  geht  hervor,  dass  bei  den  tuhereulösen  Gelenk- 
leiden mehr  wie  Jiei  anderen  Arthritiden  eine  innige  Wechselbeziebung 
zwischen  dem  localen  Leiden  und  dem  Gesanimtorganismus  besteht. 
Demgemäss  darf  auch  die  Behandlung  derselben  niemals  eine  ledig- 
lich locale  sein,  sondern  niuss  diesen  Ueziehungen  Rechnung  tragen. 
Die  Loeulhehandbmg  des  kranken  Gelenkes  und  die  Allgemeinbehandlung 
des  kranken  Mensehen  muss  lland  in  Hand  gehen;  bald  tritt  mehr  die 
eine,  bald  die  andere  in  den  Vordergrund. 

Die  AUgemeinbehanillung  muss  auf  die  Kräftigung  des  Orga- 
nismus gerichtet  sein ,  um  ihn  widerstandstlihig  zu  machen  im  Kampf 
gegen  die  Tuberkelbacillen.  Eine  kräftige  rationelle  Ernährung,  gute 
frische  Lul^,  gesunde  Wohnung,  massige  Lebens\\eise  sind  uncrläss- 
liehe  Bedingungen  einer  erfolgreichen  Behandlung.  Der  Aufenthalt  in 
Lnl'teurorlen ,  im  Gehirge,  an  der  See,  eventuell  in  warmen  Klimaten 
(Aegypten,  Madeira  etc.)  während  der  kalten  Jahreszeit  ist  von  Vor- 
theil.  Die  Wohnung,  namentbcb  die  Scblafräurae.  milssen  trocken,  gross 
und  hoch  und  insbesondere  dem  Sonnenlicht  zugänglieb  sein  und  reich- 
lieb geliit>et  werden.  Wenn  irgend  möglich,  his-e  man  den  Kranken 
allein  in  einem  Kaum  schlafen,  unter  allen  Lnjständen  ist  aber  ein 
Zusammen  wohnen  mit  Lungenkranken  (Tuberculosen)  möglichst  zu 
vermeiden.  Durch  ein  roliorirendes  Verfahren,  kalte  Abreibungen., 
Frottiren,  Massiren  des  Kr.rpers  ist  fiir  Abhärtung  gegen  Erkältungen 
und  fiir  Anregung  der  Circulation  und  des  Appetites  zu  sorgen.  Auch 
Bäiler,  Seebäder.  Soolbäder  (Elmen,  Krenznach.  Keiehenhall,  Küsen, 
Suiza  u.  s.  w,)  stehen  mit  Ueebt  in  gutem  Rufe  bei  allen  tuberculüsen 
Gelenk-  und  Dräsenleiden.  t)b  eine  medicameutr»Be  Allgemein  Behand- 
lung auf  den  Krankbeitsprocess  von  Eintluss  ist,  ist  zweifelhaft.  Die 
mehrfach  geriilimtcn  Erfolge  von  Jod,  Jodeisen.  Arsenik,  Milchsäure  etc. 
sind  nicht  zuverlässig,  dagegen  ist  der  Lebertbran  in  Welen  Fällen 
während  der  kalten  Jahreszeit  sehr  zu  empfehlen.  Das  leicht  resor- 
birbare  Fett  hat  bei  vielen  zarten  und  sebwächlieben  Individuen  einen 
unverkennbaren  diätetischen  Nutzen,  indem  es  die  Ernährung  hebt  und 
den  Organismus  kräftigt. 

Die  A'<^'7/'sche  Tuberi'ulin-Behandlunfr  hat  sich  nicht  bewährt. 


Allgi?iui*fii*<  Tl»«rui.i»i.    ir. 
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In  der  Loeulbeliaiullung  der  rfeletiktuberculose  haben  sieh  in 
ik'ii  letzten  DecM'iinien  ganz  bedeutende  Wandhin^en  vollzogen.  Die 
llortnuii^^eri,  welehe  man  zu  Antanjir  'ler  antise|htischen  Aera  auf  eine 
iiiüi^Urhst  rrllhzeiti^f  luul  nidieale  Kiitfrniiin^  des  tubereuli>Hen  Herdes 
Be.t/ti%  haben  sieli  nii-ljt  bevviihrt.  !liiuli*^T  loeale  Ket-idive,  lang'\vierij2;e 
Fisteleiterun^en  ,  tulierculnse  Allgemeininfeetionen  IjÜehen  nach  den 
8ch«'iT»bur  ^rdndlielist  nus^eltlbrten  lieseetionen  und  Arthrpklnjnifn  nieht 
uns,  und  in  sclir  vielen  FJill*'n  war  «bis  Seblussrcsultat  nicht  ludrtetlip.'nd, 
luiincntlicb  wurde  die  Murtalitiitszitler  niebt  wesentlich  ;,n'hessert,  ah- 
j;e8eiieu  von  den  VerHtilniuielun^'en  der  (Udcnke  und  späten*n  Waeli8- 
thuuisstfirun^en  der  KiKK*!u*n  intVd^c  LHsion  der  Kpifdivsenknorpel.  Dies 
Imheii  die  erfahrenstem  Kenner  der  Verhältnisse  {h'thiii/  u.  A.)  otlen 
bekannt. 

Es  hat  deshalb  die  conscrvative  Heliandlun^  immer  mehr 
Hoden  gewonnen,  'rypisebe  Keseetit^nen  werden  im  kindliehcn  Alter, 
abgesehen  vom  IIiilV''h'nk ,  fast  #^ar  nicht  mehr  {^[eniaeht,  und  wenn 
man  gezwun^^en  ist,  einen  operativen  Ein^rifl' vorzunehmen,  so  j^esebieht 
c«  unter  rii«i^He!ister  Sclionmi^  der  KniK*!ienforni  und  riamentiich  der 
F.piphysenkuorpel.  Man  ^•ermeidet  aber  neuerdings  tiberhau(>t  nach 
]VI«>o;liclikeit  ^'rössere  lduli«^e  FJngritVe  und  hat  den  Schwerpunkt  auf 
eine  uielir  expfi^tativ-iuimobibsiri'ude  und  elieuiisebe  IJehandluii;^'  durch 
JorJoform  und  die  spater  zu  bespreebende  hieale  Ubitstauuu;;  nach  Hut 
K'de;ü:t. 

I>as  erste  Frforderniss  der  Therapie  im  Uep:inne  eineB 
(Jelenkriin^^^as  ist  Kube.  Das  (Jelenk  muss  durch  einen  Verband 
irrimoliilisirt  w  erden ,  datnit  der  Ifeäz  <ler  Bewegungen  ausgeschaltet 
und  der  liiblung  von  ( 'outraeturcu  vorgebeugt  wird.  Am  besten  eignen 
sich  leichte  ( •onteutivverhände  aus  (lips,  Wasserglas,  Kleister  pp.  Auch 
geeignete  Sehieneuverbrunb:  und  Sehienenhülsenapparate  sind  zu  em- 
pfehlen. Welche  Verbandart  man  wählt,  ist  ;;leichgiltig.  wenn  nur  das 
<ielenk  gut  irmnidFilisirt  wird.  Wenn  irgend  rn«iglieh.  richte  uran  au  der 
unteren  Kxtremitiit  die  \'erbitnde  so  ein,  dass  der  Kranke  umhergehen 
kanu.  lliczu  ist  im  allgemeinen  dieselbe  1'echuik  zu  beobaehten  wie 
bei  den  <lehverliänden  bei  Fraeturcn.  Fm  die  bei  lange  Hegenden  Con- 
tenlivverliänden  uuvenueidliehe  Abmagerung  der  Mnseulatur  zu  ver- 
meiib'u ,  kann  man  den  Verband  spalten  nnd  zum  Abnehmen  und 
Wiederanlegen  einrichten,  Datiei  lasst  sich  tlaun  eine  Massage  der 
Mnseulatur  zur  Verhütung  der  Atrophie  ausfahren. 

Aueh  die  permanente  Bxtensiou  iiridet  in  der  (ielenkbehand- 
lung  eine  ansgeibdinte  Verwendung.  Der  permanente  Zug  an  eiueni 
tiliede  bewirkt  eine  Distraetion  der  Oelcnke  und  eiiu^  Frscblartnng  der 
Museulalur  Wird  z.  li.  hei  entzündeteui  Knicg<denk  ein  dauern(b*r  Zug 
am  Fntersetienkel  ausgciibt ,  so  werden  die  Fondylen,  so  weit  es  die 
Uiiniler  gestatten,  ausein  and  t^rgezogen  und  dadurch  der  Druck  der 
Knorpel  gegeneinander  aufgeludteu.  Aber  auch  die  retleetoriseh  contra- 
birten  Muskel  \\erdeu  entspannt. 

Die  erste  und  frappanteste  Wirkung  eines  solchen  8t  reck  Verbandes 
ist  die  iSehmerzstillung,  welelje  durch  die  Distraetion  der  (lelenk- 
kiirper  und  die  Anfheluing  ih'r  Miisketspannung  bewirkt  wird.  Eine 
weitere  Wirkung  ist  die  aotipblogistisehe,  denn  durch  die  Auf- 
bebung des  (legeudruekes  und  Muskelznges  tallt  ein   wiebliges  Monu^nt 
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des  Reizes  fort.   Von   allergrösster   Bedeutung   ist    die   Distraction    hei 

Erkrankungen  dos  Knorpels  und  Knochens,  Der  eonstante  Drnek 
eorres]if>nd!render  Knorpclpartien  aufeinander  enteug:t  Necrose  durch 
Decubitus  und  Itelllrdert  die  ean«>se  Zerstörung  an  den  krankhaft  er- 
weichten Knochen  entzündeter  Gelenke,  welche  lange  Zeit  in  bestimmten 
Conlracturstellunj^en  fesitgehalten  werden.  Es  giht  in  vielen  Gelenken 
tvpisehe  Stellen  für  !>Dlche  Drnckusuren.  Ich  will  nur  an  die  sogenannte 
Plannen  Wanderung  imd  die  AhHaehung  des  Femurkopfes  an  seiner 
oberen "Cireuraferenz  hei  tnberenlüser  Coxitis  erinnern  (vergl.  Fig.  189). 

Gerade   in    diesen  Fällen    kann   eine 
^'^  '**'  frühzeitig  angewandte  permanente  Ex- 

^fl^^^  tension    die   Drnckusuren    verhindern 

^^^^H  oder   verringern   und    hei    bereits  be- 

H^^V  stehender  Zerstörung   die  Ausheilung 

^^^m  begünstigen.    Gerade   hier   wirkt  der 

^^      "'^v^  2ng  eminent  schmerzstillend. 

Hüftgelenke,  Knie-  und  Wirhel- 
gelenke  eignen  sich  am  liesten  für  die 
Extension,  Die  Technik  des  Streek- 
verhandes  ist  dieselbe,  wie  sie  hei  der 
öberschenkelfraetur  besehrieben  wurde 
(j>ag,  S44). 

Ein  grosser  Mangel  hattet  dem 
Streck  verbau  de  an,  dass  die  Patienten 
an  tlas  Bett  gefesselt  sind  und  die  freie 
Bewegung  imd  frische  Luft  entl>ehren 
müssen.  Um  dies  zu  vermeiden,  sind 
viele  Versuche  gemacht  worden,  die 
Extension  mit  G  e  h  a  p  p  a  r  a  t  e  n  zu 
eombiniren.  Die  Tay/or  si'he  Schiene 
ITir  das  Hüftgelenk  ist  die  bekannteste 
dieser  Apparate  (Fig,  194.  195).  Ihr 
Nutzen  hat  sich  aber  nicht  hinreichend 
bewährt  und  gegenwärtig  findet  sie  nur 
n<x'h  selten  Anwendung.  Statt  dessen 
verwenden  wir  jetzt  mehr  die  porta- 
tiven (.Vmtentivverbände  und  Sehienen- 
^.      y  »  j      . . .  isrr  ^ .      hüJsenapparate. 

r       HMR      uLjili"''   ^     '  Ich  leg:e  im  Beginn  der  Coxitis 

{         lHBt--''lli|E-  die  Kinder  gewöhnlich  zunächst  einige 

Wochen  in  den  Streckverband,  bis 
die  Sebmerzen  und  Keizerseheinungen 
im  \\.  .-i'titlhlirn  -r^rliwinuliMi  sind.  Dann  wird  in  Extension  ein  Contentiv- 
verlumd  von  <iip?^  mid  Wasserglas  angelegt,  welcher  das  ganze  kranke 
Bein  imd  das  Becken  umfasst  und  sich  gegen  das  Tuber  ischii  anstemmt. 
In  diesem  Verbände  lasse  ich  die  Kinder  gehen ,  indem  ich  die  Sohle 
am  gebunden  Fuss  erhöhe. 

Die  orthopädischen  Chirurgen  und  Mechaniker,  unter  letzteren 
vornehmlich  Ihs^^-hif/  in  Gtiggingen  ( Bayern  (,  verfertigen  sehr  leiehte 
und  bequeme  Sehienenhülsenapparate .  welche  das  kranke  Gelenk  in 
rationeller  Weise  in  gewünschter  Stellung  fixiren.  Durch  diese  Apparate 
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hat  ilif»  iiinliiilaiite  rirhiindlun^  der  tiiliereulösen  (ieleiikkrttiiklieiten  eine 
gan7i  juissrninif'iitlichn  Vervollktmiinnuti;::  erlahren. 

VuU'T  dt'ii  ziiiiln'irh(*ri  Mithin  ,  weicht'  nuiii  zur  direeten  He- 
kiiiii  |>f»ri^  des  lücnlrn  K  rniikli**ilslierdes  enipfidileu  hjit ,  hidien 
8ieh  /.woi  hcHüiidt*n*  hcwilUrl  und  scJicineu  tu  dfn*  'rhiit  einen  nescnt- 
liehun  Fortschritt  in  der  l'herapie  des  Gelenk t^irnf^^ns  zu  liedeuten. 
leh   nieiue  diiK  Jodotorni   und  die   „/f/er'sehe  Stauun;:'*. 

l)as  .)(Kloti»nn  selieitjt  tfiatsürhliidi  ein  wirksamem  II eilniittel  ge^cen 
den  liihercnirisen  I'roei^ss  zu  sein.  Ilitsstdhe  wird  in  einer  niyeerinernnl' 
8101»  1  :  10  mittels  einer  Pmtaz'^dwn  Spritze  in  die  tielenkhiUile  und 
in  da«  tulMTculuH  erkrankte  (iewebe  ei ri^esi »ritzt.  Mit  einer  ca.  10  Onn* 
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haltenden  Spritze  punetirt  nnin  das  (ie[enk,  snuj^'t  die  gewöhnlich  ^re- 
rinp*  Meufxe  Müssifjkeil  heraus  und  spritzt  nun  2  5  (irin,  einer 
U)*(,ip?n  J(»d(»fonu-ttlyeerineruuIfiion  in  das  (lelenk.  Bestehen  periarti- 
eulHre  Ahseesse,  sii  wird  ilir  Inhalt,  soweit  müglieh,  as^pirirt  und  dann 
elkent'alls  je  naeh  der  tirosse  des  Ahsresses  ein  Quantum  von  2^ — r-^  <iriii. 
JtHhdtirmennilsinn  t»inp'llilirt.  Xaeh  dieser  t>peration  ninss  das  (ielenk 
inimohilisirt  wenleu.  Suliald  sieh  neue  Ahseesse  bilden ,  werden  sie  in 
fjleieher  Weise  behandelt.  Es  g^exitlgt  gewöhnlich,  die  Iiyeetionen  alle 
14  Tilgt»  7.11  wiederholen. 

Mit  diesen  Jodoform injtvtionen  ^Hngt  es  oft,  die  idlerschwersten 
Formen   iler   tiibennih  »sen   Uelenkearies    mr   HeiluDK   '^n   brin^^n.    Auf 
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jeden  Flui  \st  luan  veqi  flieht  et ,  auch  in  den  schwersten  Fallen  die 
JodnfVirnilu.'lunidluD^  zu  versnchen;  denn  wenn  ßie  auch  nicht  immer 
VDÜistiindig  zum  Ziele  führt ,  so  bessert  sie  doch  die  hicalen  Verhält- 
nisse ganz  wesentlich  und  sehafll  für  etwa  nöthij^  werdende  ijperationen 
günstigere  VerhäUnisse.  Ich  habe  tnngüse  Erkrankwogen  des  Hüft-, 
Knie-  und  Kllliogen^^elenks  mit  erheldieher  Destniction  und  grossen 
Absecssen  durch  wiederholte  Aspiration  des  Eiters  und  Jodoforniinjec' 
tion,  verbunden  naliirlicli  mit  entsprechender  mechanischer  Behandlung 
in  Streck-  und  (khverbiinden,  respectivc  if^ÄS'i^/iy'sehen  und  Bnh/schQn 
A[>|mraten,  vollständig  heilen  sehen  mit  Ankylose  des  Gelenks.  Die 
Erfolge  sind  so  überraschend,  dass  man  sie  gesehen  haben  muss,  um 
sie  für  wahr  zu  halten. 

[m  Jahre  18V»2  veröffentlichte  Bht  tVerhandl.  der  tieutsehen  Ge- 
Bellschal't  f.  Chirurgie)  seine  Behandhingsmethode  tuberculfis  erkrankter 
Gelenke  durch  iStauungshyperämic.  Der  Ertinder  schildert  die  Er- 
wägungen, die  ihn  zu  (lieser  eigenartigen  Methode  geführt  haben,  mit 
folgenden  Worten:  ^leh  kam  auf  die  Idee,  künstliche  Hyperämie  gegen 
Tuiierculose  anzuwenden  durch  die  von  iiokitatniky  gemachte,  von 
anderen  Autoren  bestätigte  ßeobachtnng,  dass  einerseits  die  ausge- 
sproehene  Staun iigslunge  bei  Herzfeh lerkianken  und  Kjpljotischen  einen 
hohen  (irad  von  rehitiver  Immunität  gegen  Lnngentuherculose  besitzt, 
und  dass  andererseits  bereits  bestebende  Schwindsucht  durch  erst  später 
entstandene  L>bel,  welche  zu  Stauungslungen  tiihrcn ,  häufig  ausheilt. 
War  diese  Beobachtung  so  zu  deuten ,  dass  die  Hyperämie  als  solche 
heilend  auf  die  Tuberculose  wirkt,  so  lag  es  nahe,  diesellie  künstlich 
an  tulHTcnK'isen  Gliedeni  hervorzurufen,  zumal  wir  ja  hier  ohne  Scliaden 
so  hnhe  Grade  von  Hyperämie  erzeugen  können,  wie  sie  bei  der  Eunge 
nie  vorkommen  können.  Ich  versuchte  es  zuerst  mit  aetiver  Hyper- 
ämie und  überzeugte  mich ,  dass  sie  sogar  schädliche  Wirkungen  aus- 
üben konnte.  Daraot  ging  ich  mit  mehr  (Mück  zur  passiven  Hyperämie 
über.  Die  Anwendung  ist  an  den  (Miedmassen  nach  abw^ärts  vom  Hüft- 
und  Schultergelenk  sehr  einfach;  das  erkrankte  Glied  ^\ird  bis  unter- 
halb der  erkiTinkten  Stelle  gut  eingewickelt,  und  oberhalb  dersel!>en 
wird  eine  t4ummib!nde  so  fest  umgelegt,  dass  eine  starke  venöse 
Stauung  peripher  von  derselben  entsteht.  Damit  die  Binde  keinen 
Decubitus  verursacht ,  wird  sie  wenigstens  zweimal  in  24  Stunden  an 
eine  andere  Stelle  gelegt." 

Diese  Stauung  wird  anfangs  am  besten  temporär  angewandt,  ent- 
weder stundenlang  oder  den  Tag  über,  während  in  der  Nacht  der 
Gonstrictor  abgenommen  wird.  Erträgt  es  der  Kranke,  so  lässt  man 
bald  den  Schlauch  jiermanent  liegen.  Die  Erfolge  sind  ausgezeichnete. 
Schmerzen  und  Gonlracturen  s(diwinden  bei  frischen  Fällen  in  wenigen 
Wochen,  oft  sogar  nach  wenigen  Tagen.  Auch  die  sehwammigen  Ver- 
dickungen bilden  sich  zurüt^k  und  das  Gelenk  wird  wieder  functions- 
fähig.  Ich  habe  in  vielen  Fällen  ganz  überraschende  Erfolge  gesehen, 
An\  günstigsten  sind  die  nicht  aufgebrochenen  Tuberculosen. 
In  et\\a  ein  Drittel  der  Fälle  bilden  sich  kalte  Abscesse  unter  der 
Stauüugsliehandlung ,  welche  am  besten  durch  Aspiration  des  Eiters 
und  Jodoformin jection  beliandelt  werden. 

Auch  bei  aufgebrochener  Gelenktuberenlose  wird  die  Stauung  mit 
gutem  Erfolge  angewandt.  Die  Granulationen  der  Fisteln  und  Geschwüre 
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»diwelli'U  zinfangs  stark  an ,  werdoii  glasig  üdeiiKitrrs  und  >>ecTrniren 
nmsscTilmft.  Aber  bald  werden  sie  trocken  imd  sehruinpfen  und  in  vielen 
Füllen  tritt  Vernarbun^ein.  Audi  die  Anwesenheit  von  käsif^n-ri  Seriiiestern 
hindert  manefirnal  die  neilun^  nielit.  Selbst  in  diesen  Fillbii  wird  zweek- 
niäesi;;^  zuweilen  die  Stauunf^  in  Verbindung  mit  Jodotnnn-iliveerin- 
injectionen  iinp*wandt.  Dans  daneben  andere  ehinir^ische  Eingritfe, 
Extraetion  eines  kilsigen  Sefiuesters,  Correetionen  der  Stellung  etc. 
geb^gentlieh  vorf^enoniinen  werden  niU^sen,  ist  selbstveratüudlieb  .  aber 
7,u  Heseetiouen  koniiiit  es  d(Jeh  nur  in  sebr  seltenen  Fällen. 

(iewölinlirb  wird  das  kranke  Olied  nicht  imaiobilisirt ,  sondern 
der  Kranke  p'linnudit  das  (Gelenk  so  viel  er  kann.  Ist  indessen  die 
Sehmerzliaftif^keit  i^ross,  st>llrn  Contraeturen  l>eseitip;t  oder  verhütet 
werden,  so  wird  die  Stauung  nut  iixirenden  Vertjünden  eoiidjinirt. 

Soweit  sieh  das  bis  jetzt  tibersehen  iHsst  —  die  Dauer  der  ICr- 
fbl|]:e  ist  natürlieli  noeb  nielit  zu  brurtheib^n  — ,  so  stellt  dir  ///Vr'frhe 
Methode  einen  unzweiteüiarten  *!:rossen  Fortsehritt  in  der  nebanilliin^^ 
der  Gelenktid>ereulose  dar. 

Trotz  dieser  verbesserten  Bebandbm^siijethoden  koinnicn  immer 
schwere  Fälle  vor,  welehe  ein  energisehes  operatives  Eingreifen  er- 
heisehen .  nachdem  die  eonservativc  Behandlung  verfrebens  versucht 
oder  wenn  die  (ret'ahr  einer  Aüfceineiniiiteetion  besteht.  In  solchen 
Füllen  tritt  die  Artlirektomie.  die  Keseetion  und  die  Amputation  in  ihre 
Hcehte. 

Aber  auch  in  diesen  seh \\  ersten  Füllen  rauss  möc^liehst  coriservativ 
vorgegan«:en  werden.  Tvpisehe  Rescetionen,  die  inuner  eine  Zerst«tning 
des  Gelenkes  bedeuten,  sind  nach  Mijf^liehkeit  zu  vermeiden.  FJne  sorg- 
fältig aus^^efübrte  Fxstirpation  der  kranken  (ielenkkapsel  und 
der  Übrigen  tubereulns  erkrankten  Tbeile  nach  breiter  Er- 
Öffnuuf?  des  Gelenkes  unter  Blutleere  hat  erstens  denselben  Effect 
bezüglich  Entfernung?  des  Krankheitsherdes,  liisst  aber  die  knuehernen 
Gelenktbeih^  im  wesentlielieu  intaet  und  fi:estatter  in  fj:ünstigen  Fällen 
eine  Ansbeilunj^  mit  Ucvvej^iiehkcit  und  ohne  Stiining  des  Knoehenwaehs- 
thnnis.  Die  typische  Keseetion  muss  für  die  wenigen  Falle  reservirt 
bleiben,  wo  eine  lioeligradip:e  eariüse  Zersttirung  der  Knoeben  besteht, 
und  die  Amputation  hat  nur  da  in  Frage  zu  kcunmen .  wo  eine 
möglichst  sehnelle  Eliminining  des  Krankheitsherdes  wegen  Lebens- 
gefahr geboten  ist. 

Bei  Kindern  kommt  man  auch  bei  hochgradiger  Caries  fa^t  immer 
mit  der  Artbrektomie  und  Aussehahung  der  Knoebenherde  ans.  Ind 
wenn  nur  ein  Theil  des  Kpiphvsenknorpcls  erhalten  bleibt,  so  wird  in 
der  Regel  das  Längen wacbsthum  der  Knochen  nicht  heeintritchligt. 

Die  Behandlung  der  Contraeturen, 

Eine  ganz  besondere  Aufmerksamkeit  erfordert  die  grosse  Neigung' 
der  fiingüsen  Gelenkentzündungen  zmr  Coutraeturenbildnng.  Es  miiBB 
bei  der  Ikdiandlung  der  Entzündungen  von  vornherein  weit  mehr,  als 
das  gewöhnlich  geschieht,  auf  die  spätere  Functionsfähigkeit  de«?  Gliedes 
Rücksicht  genommen  werden.  Dass  die  eventuell  unvermeidlichen  Ver- 
biegnngen  und  \' erste ifungen  der  Gelenke  sieh  in  einer  solclien  Stellting 
vollziehen,  die  für  den  späteren  Gebrauch  möglichst  geeignet  ist,  ist 
Sache  der  Behandlung.   Ob   der  Krankheitsproeess   im  Knochen 
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und  Oclenk  att^"t-*ih'ii  werde,  können  wir  nienials  mit  Sicher- 
heit  vorhersagen,  dass  sich  die  Heihing  in  guter,  brauch- 
barer  Stelliing  vollzieht,  uiut^s  und  kann  die  liebandlung  er- 
reichen. Die  Ansseraehtlassnng  dieser  Ke^'el  bat  oft  die  traurigsten 
Consequenzen.  Heilt  z.  li.  das  Funsfrelenk  mit  Ankvkise  in  Spit/fass- 
ötellung,  so  kann  der  Tatient  nicht  gehen  ,  heilt  e.^  in  rechtwinkeliger 
Stellung,  so  kann  er  gut  auftreten,  und  dies  letztere  Kesultat  bangt  nur 
davon  ab.  dass  man  sich  während  der  Behandlung  von  vornherein 
dieser  Thatsaebe  he%^nsst  ist.  Das  Kniegelenk  muss  in  Streckung,  das 
Hüftgelenk  in  der  Kegel    in  Streckung,    das  Ellbogengelenk   in   recht- 
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zn  sein. 

Haben  sieh  bereits  Contracturen  beim  Gelenkfnngus  ausgeliildet, 
so  nmss  die  Correetion  dersellten  allniählich  und  etappenweise, 
niemals  brüsk  und  gewaltsam  vorgenommen  werden.  Denn  dcireh 
ein  gewaltsames  Briscmeot ,  wobei  erhebliche  Zerreissungen  von  Ad- 
häsionen und  yuetschungen  von  Knorpel  und  Knochen  unvernieitllich 
sind,  kann  der  bereits  abgelaufene  Kntzündungsproeess  von  neuem  an- 
gefaeht  und  in  ungünstigen  Fällen  sogar  eine  acute  allgemeine  Tuber- 
euloseinfection  venirsaelit  werden.  Man  nimmt  die  Correetion  aiu  besten 
in  Narkose  vor,  wo  zunächst  der  Mnskeltonub  ausgeschaltet  wird.  Ist 
dieser  beseitigt,  so  redressirt  man  vorsichtig  unter  leicbten .  ziehenden 
und  biegentlen  Bewegungen  die  Verkrümnmng,  indem  man  jedes  ruck- 
weise Vorgeben  strengstens  vermeidet.  Bieten  sich  grössere  Widerstände, 
so  begnügt  man  sich  mit  einer  theilweisen  Correctur  und  legt  zuniichst 
in  der  verbesserten  Stellung  einen  Uipsverband  an. 

Treten  danach  Reizerscheinungen,  wie  Schwelhmg  und  Schmerlen, 
auf,  so  bekämpft  man  dieselben  durch  Uoehlagerang.  Eis  u.  dergL 

In  Zwischenräumen  von  1 — 2  Wochen  wird  diese  Procedur  wieder- 
holt, bis  die  gewünschte  Stellung  erreicht  ist. 

Ein  ganz  vorzügliches  Mittel  tur  die  allmähliche  Beseitigung  von 
Contracturen  ist  die  permanente  Extension.  Das  hauptsächlichste  (Icbiet 
ihrer  Verwendung  sind  die  Contracturen  des  Hüft-  und  Kniegelenkes. 

Die  Contracturen  im  Hüftgelenk  bieten  ganz  besonders  charakte- 
ristische Formen  dar,  die  naeb  ihren  wesentlichen  Merkmalen  in  zwei 
grosse  (Truppen  zu  tbeilcn  sind  : 

1.  .\bductionscontracturen.  Das  Femur  steht  in  Al>duction, 
Flexion  und  Rotation  nach  aussen.  Aus  dieser  Stellung  resultiren 
nun  weitere  Verschiebungen  an  Becken  und  Wirbelsäule.  Da  der  Kranke 
sowohl  beim  Stehen  wie  beim  Liegen  im  Bett  das  kranke  Bein  senk- 
recht zu  stellen,  respective  in  die  Richtung  der  Längsachse  des  Körpers 
zu  bringen  strebt,  so  muss  sich  das  Becken  auf  der  kranken  Seite  in 
dem  Masse  senken,  als  das  abducirt  üxirte  Feniur  adducirt  wird 
(Fig.  196  u,  197).  Mit  der  Beckensenkung  tritt  auch  eine  entsprechende 
Skoliose  der  Wirbelsäule  ein.  Es  entsteht  also  beim  (iebrauch  eine 
Senkung  des  Beckens  auf  der  kranken  Seite  und  dadurch  eine  schein- 
bare Verlängerung  des  Heins.  Die  Flexionsstellung  des  Beins  wird 
compensirt  durch  eine  Lordose  der  Lendenvvirlielsäule. 

Dieser  Form  der  Conlractur  begegnet  man  am  häutigsten,  zumal 
in  den  ersten  Stadien  der  fungösen  Entzündnng.  Ebenso  tritlY  man  sie 
bei  acuten  Entzündungen  und  Exsndatbibiung. 
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Contracturen  im  Hüftgelenk. 

geneig:t.  D\v  Lendenwirbelsäule  nmss  diese  Hewe*:ruii^  aiitmaehen,  stellt 
sieb  in  Loniose  mu\  hellt  sieb  demeiitspreehend  von  der  l'nterUif,^ 
empor.  Hebt  man  das  kranke  Bein  iinil  damit  dat^  Recken,  so  i^leicht 
sich  die  Lordo>e  ans,  l*er  Orad  der  Flexionsstelbm^  ist  nun  dadureh 
bestimmt,  vtic  lioeh  das  Feninr  bis  zum  Aus°^leich  der  Lordose  aber  die 
Horizontale  erhoben  werden  muss  (Fig.  2U0  u.  201 

Uebrigens  kr.nnen  Abscesse  im  Becken  und  in  der  Ingninalgegend, 
die  mit  dem  Hüftgelenk  niehts  zu  schaffen  haben,  gelegentbeh  ähnliche 
Contraetursteüungen  bewirken.   Man   soll  deshalb  nie  unterlassen,   das 


Fig.  11^8. 


(Menk    unter    H»erüeksiehtigung    dieses  Unistandes    genau    und.    went. 
möglieh.  in  Narkose  zu  ontersuehen. 

Am  Kniegelenke  bilden  sich  gewöhnlich  nacheinander  folgend 
Difformi täten  heraus.  Zuerst  fast  allgemein  Beugestellung,  dann  Rotation 
des  l'ntersehenkels  nach  aussen,  namentlieh  wenn  der  I/atient  viel 
liegt.  AVird  in  dieser  Stellung  das  Gelenk  zum  Gehen  gebrauclit ,  so 
entstellt  in  der  Hegel  noch  Valgusstellung.  Beugung,  Rotation  nach  aussen 
und  Valgusstellung  sind  die  typischen  Contraeturstellungen  bei  Fungus 
genu.  (tft  gesellt  sieh  liiezu  noch  eine  Subluxation  der  Tibia  uaeli 
hinten,    welche  dadureh  entsteht,   dass  dieselbe  der  Schwere  nach  auf 
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Rinne: 


den  CotKlyli  IVni.  iiai-fi  hinten  sinkt ^  zum  Tlieil  (bei  Kintiem)  au(*h 
dadurcli,  diif^s  hri  ^ebeuf^eni  Knie^eli'nk**  die  vorderen  Absehnilte  der 
Feiinir-t'ondylen .  welche  d4*H  normalen  (Jeicendruekrs  der  Tihia  er- 
mangeln, 8tjlrker  wachsen  (Fig.  2ü2). 

Die  i>eseitij^'unj^  dieser  Conlraeturen  inirteis  der  permanenten  Ex- 
tension jtceHchirht  mit  dem  ^^iewühnüehen  Heftpiiaster-Sireckverhande, 
iler  in  derselljen  Weise  anj::ele^^t  wird  wie  t)ei  tler  nberschenkelfractiir 
((rfV.  pa^r.  H44l  Statt  des  Hei'tplhisterverhandcs  kann  man  (iamasehen 
zum  Seimflreti  nidiringen,  im  (h'nen  <lie  Zugsehnur  befestig?!  wird.  Damit 
der  Zu^  liei  der  lllli't^'elenksefinlrmtlur  seine  eorri^irende  \Virkuri«iC  aus- 

Fig.  200. 


tiben  kann,  musn  der  Krmike  im  llrtte  lest  liefen,  so  dasi^  er  nichl  in 
toto  dem  Zii^e  nachgibt.  i>ieK  ern'iebt  man  dadurch,  dass  man  V>ei 
AddiietionHcontraetur  das  i^esunde  Bein  fcep^n  einen  Kh^tx  oder 
Sclieniel  {^e^^ensteninn'n  Uisst,  oder  darcli  Erhrihunf;  des*  l'Jissendes  der 
Hettstelle  durch  nntert,'ele;^te  Kliitze,  oder  durch  eine  Confraextentiion 
auf  der  ^'esunden  Seite. 

Bei  Abduetiouseontraeliir  im  I lilft^^elenk  um^s  die  roidraexten- 
sion  auf  der  kranken  .Seite  angebracht  werden;  dieser  Yai^j;  distrahirt 
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da.s  kranke  Üelenk.  Zufi^h^itdi  muss  aber  auch  am  ^^esunden  Hein  ein 
Gewicht  an^j^ehraclit  >verden,  welches  die  pjesunde  Beckenseite  lieninter- 
zieht  und  ilamit  das  kranke  Bein  addueirL  Dieses  (gewicht  innss 
«ehwerer  sein  wie  dasjeni<:;e  auf  der  kranken  Seite.  l>ie  Dilferenz  bewirkt 
die  Geradestellun^  des  Beekens  iFig.  20Hf*  und  h). 

Die  Grosse  der  anzuwendenden  Gewichte  ist  hei  Kindern  H  bis 
10  Pfimd,  bei  Erwachsenen  liis  zu  20  Pfund  und  richtet  gieli  nattirlieh 
nach  der  Besehn iTenbeit  des  Falles, 

Bei  den  Knie^elenkscontraeturen  ist  die  Wirkung!:  des  Streck- 
vi^rbandes  (dmeweiters   verstandlich.    Es   mass   aber   beachtet   werden, 
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dass  die  Kniekehle  stets  durch  ein  Kissen  unterstützt  werden 
mnss,  damit  das  Gelenk  in  ^rpriuo-er  Beuj^unfr  stehe.  In  ge- 
streckter Stellung  werden  die  (Vmdylen  dnreb  die  Seitonbänder  lest 
^egen  einander  gepreKst.  I>a  nun  das  Knief^eleok  normal  eine  geringe 
Valgusstellun^'  hat,  der  Zug  am  l'nterjschenkel  diese  al>er  uiiszngleielien 
strebt,  m  wird  der  Condyl.  int.  fein,  und  tibiae  gegeneinander  gedriiekt, 
die  Condyli  externi  von  einander  abgezogen  und  das  äussere  Seitenband 
gedehnt.  Dnrcb  eine  geringe  Beugestellung  wird  dieser  Naebtheil  Ter- 
mieden. 

Zum  IJntersehied  von  den  anderen  Gelenkentzündungen  muss  man 
bei    den    tuliereulösen    Husserst    vorsichtig   verfahren    liezitglicli  der  Kr- 

Fi«.  20.'. 


haltung  eines 
wartigen 


beweglichen  Gelenkes.    Wir  müssen   nns  stets  vergegen- 


dass  bei  einem  so  Überaus  deletiiren  rroeesg,  wie  die  Tuber- 
eulose ist,  immer  das  Hauptziel  die  Ausheilung  des  Krankheitsherdes  sein 
rauss.  Wir  haben  nun  aber  gesehen,  dass  hiezu  als  unerhlssHebe  \'or- 
bedingung  die  Ruhestellung  des  Gelenkes  zu  betraehteu  ist.  Ks  sind 
deshalb  die  mehrfach  4'rwHhn1en  Grundsätze,  welche  zur  Hrhaltuug  der 
Beweglichkeit  bei  trauuiatischen  und  anderen  benignen  Entzündungen 
massgebend  sind,  hier  nicht  am  Platze.  Weder  passive  Bewegungen, 
noch  Massage,    noch    häutiger  Stellungswechsel  im  Verbände   sind   zu 
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ftlniie: 


eiiiptVlileii.  Iiislnpsondere  ist  vor  Ma.s.sage  zu  warnen,  sobalfl  sie  niehi  auf 
rationeller  Indieatiidi  vom  Arzte  verordnt*t  ist.  !eh  luilie  hei  (telenkfuii^'us 
von  der  Massaf^e  iilierhaii]»t  iiicdit  viel  Gutes  gesehen.  Geradezu  contra- 
indicirt  ist  sie  im  frischen  eut/iiiidliehen  Stadium,  aber  auch  hei  torpiden 
chroniselien  Formen  bewirkt  dit^  Mansaf^e  nicht  selten  aeute  Kxacer- 
hationen  des  KrankheitsjtroeesseH.  Die  kjictendeii  und  jstreiehenden  Be- 
we^un^eu  zerdrUeken  das   tuberculose  Gewebe   und  pres^eu  den  Infec- 
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tionsstotV  in  das  heuaehluirte  ^^^sundi^  Gewebe  liinein,  wodurch  leicht 
eine  weitgehende  tuherciiHise  Inhltratiou  und  Verciterunjii:,  im  schlimmsten 
FaMe  sogar  t'iiie  aeutr  MiliarliibiTculose  aii^ere^l  werden  kann.  Ich 
rathe  deshalb,  die  Massage  im  all^^rmeinen  nicht  ii^ef^en  das  Gelenk- 
leiden  anzuwenden,  sondern  lediglieh  ziirTonisirong  der  meist  atrophischen 
Musiuüatur 


X.  Entleerung  von  Exsudaten  und  Transsudaten,  Function, 
Aspiration,  Drainage  u.  s.  w. 

Allgemcijiea,  —  Tliomcrtctiitesis,  Thoracotcmii<\  Thuraxrtüstttioü.  —  Panctio  pericardii,  — 
Panctio    abcJomiuis.    —    Puiictinn    der  llyiliokele,    runction    rnit   Jodinjection ,    Uadical» 

op<«ruti(ui  duiTli  Schnitt. 

Die  IvridlViung  der  Ki*rperh(iblen  zur  Entleenm^  von  Flüssigkeit 
mnss  unter  strengen  antisejitistdien  VorBichtsmassreiceln  ausf^efiihrt 
werden.  Die  betretende  Kor]ierstelh'  muss  in  der  liekaiuiteu  Weise 
durch  Waschen.  Rasiren  und  [»esinticircn  ^csänlierl  werdru ,  das  In- 
strument rauss  sterilisirt  sein.    Das  Durebtrennen  der  WeicJitheile  wird 
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entweder  durch  Fnnetion  mit  Hohlnadel  oder  Troieart  oder  mit  einem 
spitzen  Messer  bewirkt ,  oder  es  wird  eine  mehr  oder  weniger  breite 
Incision  angelegt,  welelie  gleichzeitig  für  eine  dauernde  und  ausgiebige 
Drainage  geeignet  ist.  i}\t  man  Punetion  oder  Ineision  mit  Drainage 
zu  der  EntknTttng  verwendet,  hängt  v*m  der  Besehalleiiheit  des  Ex- 
sudates und  den  jeweiligen  Umständen  ab,  unter  denen  die  *>peration 
vorgenonimen  wird. 

Vor  der  Eröftnung  der  K(irperhöhle  muss  diireh  genaue  Unter- 
suchung Ursache  und  BeschatVenbeit  des  Exsudatei^  festgevStellt  sein. 
Hiezu  kann  man  oline  jede  Oefalir  die  Probepunction  verwenden,  die 
mit  einer  gut  saugenden  /^/v/rr/c* sehen  Spritze  ausgeführt  wird.  Diese 
Probcpunetion  soll  jedoeh  nieht  etwa  eine  exaete  l'ntersuehung  ersetzen, 
sondern  nur  unterstützen  und  vervollständigen.  Aber  in  vielen  Füllen, 
wo  es  sieh  um  die  Entseheidung  für  oder  gegen  eine  Operation  handelt, 
wie  z.  II  hei  einem  Pleuraexsudat ,  dessen  Natur  nicht  genau  festzu- 
stellen ist,  ist  die  Probejmnetion  ein  unentbelirlielies  sicheres  Mittel  zur 
Behnellen  Entsebeiduiig,  was  für  die  Prognose  des  Falles  oft  von  grüsster 
Bedeutung  ist.  Ich  benutze  ausser  der  gewrihnliehen  fnirn-:* sehen  Spritze 
eine  etwas  grössere,  ö  Cem.  fassende  Spritze  nn*t  dickeren  llohlnatleln 
in  verschiedener  Stärke,  welche  sieh  für  die  Function  dickerer,  eiteriger 
Exi^ndate  besser  eignet  als  die  erstere. 

Auch  bei  der  Probepunetion  ist  Sauberkeit  und  .\iitisepsis  streng 
zu  beachten ,  damit  nicht  durch  den  Nadelstich  eine  Infeeiion  des  Ex- 
sudates stattlindct.  Es  genügt,  wenn  man  die  beJrefleudc  llaulstelle  mit 
einem  in  Sublimat-  oder  Carbollösung  getauchten  Watte-  oder  iiuze- 
hauseh  tüchtig  abreibt.  Ist  die  Haut  besonders  unrein  und  mit  einer 
fettigen  Schicht  bedeckt ,  so  niuss  eine  Waschung  mit  Seife  und  Ab- 
rcilning  mit  Aether  und  Alkohol  vorausgehen.  Die  Iliinde  den  Arztes 
müssen  desinheirt  und  die  Spritze  sterilisirt  sein. 


1.   Die    Eröffnung   der   Brusthöhle   zur   Ent  eerung   eines   serösen 
oder  eiterigen  Exsudates  (Thoracocentesis,  Thoracotomie). 

Die  Indieation  für  die  Entfernung  eines  lleuraexsudates  ist  ge- 
gelien  einerseits  durch  die  flrftsse  und  die  Dauer  seines  Bestehens, 
andererseits  durch  die  Qualität  desselben.  Ein  ser(^ses  und  serolibrinüsea 
Exsudat,  das  durch  seine  .\usdehnung  Lunge  und  Herz  verdrängt,  kann 
wegen  drohender  Erstickung  and  Lungenödems  die  Thoraxcnirthung 
nothwendig  machen. 

Ein  senises  Exsudat,  dessen  Grösse  zwar  nicht  bedentend,  dessen 
Resorption  sich  aber  Wochen  imd  Monate  lang  verzfVgert.  inuss  operativ 
entfernt  werden,  weil  mit  der  Zeit  die  Elasticität  iler  Lunge  verluren 
gebt  un<l  das  Organ  seine  Ausdehnungsfähigkeit  verliert. 

Die  eiterige  Beschaffenheit  des  Exsudates  erfordert 
eine  sofortige  bedingungslose  Entleerung.  Die  Probepunetion 
ist  in  zweifelhaften  FHlIen  cifters  zu  wiederholen,  um  die  Operation 
nicht  zu  verzögern.  Auch  empfiehlt  es  sieh ,  an  verschiedenen  Stellen 
des  Thorax  zu  punctircn ,  wenn  etwa  das  erste  Ergebniss  der  Punction 
mit  den  klinischen  Erscheinungen  nicht  übereinstimmt.  Man  findet  oft 
in  den  oberen  Schichten  des  Exsudates  klares  Serum,  während  in  den 
tieferen  sich  Eiter  findet. 


ftiane; 


a)  Tliomcoeentesis, 

Die  serösen  und  serofiltrinitsen  Exsudate  entleeren  wir 
durch  die  Punction.  Diese  wird  in  halhsitzender  Lag^e  des  Patienten 
Yorgenoninieti.  Aiisdeliminf;  und  Sitz  des  Exsudates  inuss  durch  die 
Entersuehnug  g-enau  fest^'^estellt  sein.  Der  Einstich  wird  nicht  an  der 
tiefsten  Stelle  des  h>xsu»lates  vorige noni tuen,  weil  das  mit  der  Entleerung 
heraufstetgende  ZwiTchfell  die  (►etl'uuug  verlegen  würde,  sondern  an 
einer  etwas  hulieren  Stelle.  Man  punetirt  gewöhnlich  in  der  Axillarlinie 
im  b.  Intercostalrauni,  in  tJer  Scapulnrlinie  im  7.  oder  8.  Intereostalraom. 

Die  rnnctifui  wird  mit  einem  gewöhnlichen  Troicart  \'orgenmnmen, 
an  dem  Vorriehtungcn  zur  Verhütung  iles  LufteintntteM  in  die  Pleura- 
höhle augel»racht  sein  müssen.  Die  einlaehste  derartige  Vorrichtung, 
welche  an  jedem  Troieart  anzubringeti  ist,  ist  eine  dünne  sehlatie  Mem- 
bran, ein  Stück  Guunnipa])ier,  ein  ('imdam 
n.  dergL.  das  man  mit  dem  Troieart  durch- 
sticht, am  Schild  liesselhen  testhiudet  und 
deseen  Enden  sch!eiertr»rnng  wie  ein  Vur- 
hang  vor  der  TroicartmÜndung  lierabhaDgen. 
Der  AubAubs  der  Flüssigkeit'  ist  ungestj'trt, 
bei  jeder  Aspiration  legt  sich  aber  die 
Mendiran  ventilartig  vor  ilie  OetFnnng  und 
verhindert  den  Eutteintritt  (Fig.  1*04). 

Man  hat  auch  hesoridere  Troirarts  mit 
HahnversebluHS  tnr  diesen  Zwec^k  etuistruirt 
(Fig.  äiir»  u.  i?U6).  Die  Verwendung  geschieht 
80,  dass  man  den  Troieart  einstösst,  dann 
das  Stilet  bis  hinter  den  Hahn  zurückzieht, 
nun  den  Mahn  whliesst  und  dann  das  Stilet 
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ToUends  entfernt.  Nun  wird  auf  die  Canüle  ein  rtummisehlanch  ge- 
Beholien,  dessen  freies  Emle  in  ein  tiefer  stehendes,  mit  antiseptischer 
Fitlssigkeit  (liorsäurelösnng)  gettilltes  tleftiss  geleitet  wird.  Solange  das 
Exsudat  nnter  positivem  Drucke  steht,  läuft  es  ah;  wird  der  Druck 
negativ,  so  wird  Flüssigkeit   durch  den  Schlauch  angesog(*n. 

Man  gehe  mit  der  Eutleernr»g  der  Fliissigkiit  langsant  vor.  Hei 
grossen  Exsudaten,  namentlich  mit  starker  Verdrängung  der  lirustorgane, 
muss  man  zeitweise  den  Abfluss  un t er h rechen,  weil  eine  tn 
jähe  Aenderung  der  Hlutvertheitung  üble  Zufülle  (Ohnmacht,  Synkope) 
zur  Folge  haben  kann. 

Wird  der  Puls  schwach,  tritt  kalter  Schweiss  und  Ohnmacht  ein, 
so  unterbreche  man  die  Punction  unrl  lege  den  Kranken  mit  dem  Kopf 
niedrig. 
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Gegen  Ende  der  Entleerung  tritt  oft  starker  Hustenreiz  anf,  der 
durcti  Reihen  der  i'aniile  an  der  Pleura  der  ausgedehnten  Lunge  hen*or- 
gerufen  wird.  Dureh  entsprechende  Drehung  und  Hjdtimg  des  Instru- 
mentes kann  oian  diesen  Tebelstand  vermeiden. 

Man  thut  gut,  heim  Einstossen  des  Troiearts  dureli  den  angelegten 
Zeigefinger  die  Stelle  zu  niarkiren,  hitü  zu  welcher  da,s  Instrument  ein- 
dringen soll  (Fig.  207  (i  und  A),  da  man  sonst  leicht  zu  tief  einsteehen 
und  die  Lunge  verletzen  kann. 

Das  Herausziehen  der  CanUle  geschieht  in  der  gewrihnlielien 
Weise,  indem  man  die  äussere  ÖelVnnng  mit  dem  Floger  zudriiekt. 
Die  Wunde  wird  mit  .lodoforni-i'ollodiuin  hestrielieu  und  mit  lleftptlaster 
verklebt.  Eine  Entzündung  und  Eiterung  des  iSticheanals  kommt  hei 
serösen  Exsudaten,  wenn  aseptistdi  verfahren  ist,  nicht  vor.  wohl  aher 
ist  sie  bei  eiterigen  intectüisen  Exsudaten  oft  unvermeidlich. 

Da  der  spontane  Abtiuss  des  Exsudates  bei  geringem  intrathora- 
cischen  Druck  in  der  Kegel  nicht  genügt,  so  bat  man  Sang-  utnl  Heher- 


Fig.  307  ». 


Vorrichtungen  eonstruirt,  um  das  Exsudat  gewaltsam  herauszuzielien. 
I>er  gebriiucldicbste  dieser  Apjiarate  ist  die  Aspirationsspritze  von 
IHeufa/oi/  I Fig.  2()8  u.  2091.  l>ieselbe  besteht  aus  einem  etwa  TjO  Gramm 
fassenden  Ulascylinder  und  einem  graduirten  Stemi»el  Iiics-s  hat  den 
8tem|iel  mit  einem  Triebrad  versehen,  das  eine  gleiehmässige  liewegung 
des  Stempels  ermöglicht;  hei  B  und  C  beÜnden  sich  2  Hähne  zum 
Oeftnen  und  Schliessen.  Die  Punotionsnadel  ist  durch  einen  dick- 
wandigen Gummisehlaucli,  in  dem  eine  Glasröhre  zur  Goutrolirung  der 
ausHiessenden  Fliissigkeit  angebracht  sein  kann .  mit  der  Spritze  ver- 
himden.  Die  Handhabung  kann  nun  in  zweierlei  Art  geschehen.  Ent- 
weder wird  bei  Versebhiss  beider  Hähne  der  Stempel  herausgezogen 
und  festgestellt.  Nun  ist  der  Cylinder  luftleer.  Oetftiet  man  nun  den 
Halm  hei  /^,  so  strömt  die  Flüssigkeit  in  den  fvlinder.  Ist  dieser 
gefUllt.  so  schliesst  man  Mahn  B  und  ötlnet  Hahn  C  untl  spritzt  die 
Flüssigkeit  aus.     Diese  Frocedur  wird  nach  Helieben  wiederholt. 

Die  andere   Handbahung   ist   folgende:    Die  Hähne  \m  B  und  C 
sind  beide  geschlossen.     Die  Hohlnadel  wird  eingestossen,    dann  Hahn 


Dieter  A|tj)nrat  int  von  hurhrinfftr  in  sinnreicluT  \Vi.*ise  naeh- 
gcnhuit  iin<l  von^ininrht  wonlc^u.  Kiiu'  |jje\viilnili(*lie  Mas<'he  wrnl  nach 
Art  der  SpritzfluKrlin  mit  2  illasnihren  im  Kautsc}mk|>frQf»f  vergehen. 
WW  mw  rfi(*!)i  an  dru  liodrn  der  Flfiselit^  diT  mit  Kursiiiirflösunf!:  he- 
th*f'kt  fKl,  dir  aiidiTr  vu\\vX  kurz  unter  dem  IMrupfen,  liie  erster^  wird 
aiit  drr  l'HnetioiiHiiadid  in  Vrrhindiin;^^  gehrarht.  An  der  kurzen  Hnbre 
wird  ein  (iunnniKehlaneh  mit  Qtietschhalia  ln'fV'sti'^t..  l>ureli  Saufjen 
nnl  dem  Alnnde  an  dieneni  .Sehlaueh  kann  man  die  LuTt  in  der  Flasche 
venl(lnn(Mi  nnd  diiH  Kxwndat  iinsaii^'-n. 

Von  fjtuprfn'  nnd  /hildtt  ist  für  ».^ewisne  F<jriin'n  des  eiteri*x(»n 
FAHudnteK  f*ine  l'nnctionHinrtlHjde  mit  permanenter  Aspiration  eniptohlen 
witrden,  die  nianehe  pite  Hesultate  ergeben  li;ilien  snll  (l'ig.  211).     Es 
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wird  ein  dicker  Troieiirt  a  in  den  Tlnjrax  eingestossen  und  rltirch  die. 
Canttle  ein  Nelatonkatheter  b  hindurcbgest^hoben  und  an  derselben 
befestigt.    Auf  den  Katheter  schiebt  man  einen  (jummischlauch  d,  der 


Fig.  210. 


F" 


Fi«.  211. 


in  eine  Flasche  e  geleitet  wird.    Die  Entleerung  geschieht  durch  Heber- 
wirkung allmlililich.    Die  Patienten   können  eventuell  mit  dem  Apparat 

unter  den  Kleidern  nnkhergehen.  Die 
Flasche  wird  in  der  Tasche  getragen. 
Vom  chirurgischen  Standpunkte 
mnss  gegen  diese  Methode  eingewendet 
werden,  dass  die  Entleerung  des  Eiters 
ungenügend  uthI  unzoverliissig  ist,  die 
ditnne  Caniilenöffiiung  verstopft  sich 
durch  die  festen  Gerinnsel  und  gestaltet 
nicht  einmal  allem  Hiissigen  Eiter  freien 
Abtiuss.  Alle  die  vielen  tibrinös-eiterigeo 
Gerinnsel ,  die  grossen  pseudomembra- 
nösen Fetzen .  welche  der  Pleura  auf- 
liegen and  sich  leisen ,  ktionen  selbst- 
verständlich nicht  entleert  werden  und 
bleiben  als  gefahrbringender  Infections- 
stoff  im  Pleuraraum  zurück.  Die  Btilanr- 
sehe  Methode  kann  deshalb  nur  für  ganz 
vereinzelte  Fälle  in  Betracht  kommen, 
bei  denen  bestimmte  Umstände  einen 
grösseren  Eingriif  verbieten.  Im  übrigen 
mnss  es  als  Grundsatz  aufgestellt  werden, 
dass  jedes  eiterige  Plenra-Ex- 
sudat  nach  der  Regel  behandelt  werde: 
^ubi  pus,  ibi  evacua",  und  zwar  gründ- 
lieh. Die  Ertahrungen  der  letzten  De- 
cennien  sprechen  unzweideutig  fiir  eine 
möglichst  ausgiebige  Eriiffnung  und  ausgiebige  Drainage 
der  Thoraxhühle  beim  Empyem. 

Aügemeine  Tb«»pie.  II.  2g 
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Es  gif»l  aiiüb  hente  iiocli  inmu-he  Anhlinger  der  Pun<*tionsraptlmde 
heim  Kniinoni,  sie  werden  al>or  iiiinier  seltener.  Denn  radiejde  Heilungen 
sind  sehr  viel  seltener  wie  bei  der  loeisionsUehimdlnn^,  Rceidive  des 
Kxsudates  selir  liiiutifi;^  fast  re#j:elniKssifj:.  Die  rtioetioDswniide  voreitert 
sehr  oft,  es  bilden  8ieh  Fisteln,  Phlegmonen  der  Weielitlieik%  V'erJMU- 
ebufigen  def^  KxMidates.  Kneh  meiner  Erfahrung  ist  hei  Entjijeinen 
die  l'nnction  viel  gelalirlieher  als  die  Ineision  und  liippenreseetion, 
dir  Wcrtli  unverf^leielilieh  viel  ^Tin^er. 

Ich  eiuplehle  die  l'iinctinn  liei  Enipyemen  onr  als  palliative  und 
vorbereitende  Operation  für  die  Kadieidnperation.  Kranke  mit  sehr 
g^rossen  Exsudaten  nud  selir  elende  Patienten  pmictire  i(di  1-  2  Ta^e 
vor  der  <»|)eration  und  lasse  in  einer  oder  mehreren  Sit/nn;iJ^en  einen 
Theil  des  Exsudates  al»,  damit  sieb  die  Lun^^e  allmahÜeli  entfaltet. 
Die  so  vorbereiteten  Patienten  ertragen  die  üperaticm  und  die  p-ilnd- 
liclie  Entleerung  de.«^  Pleuraraumes  leiebler.  i 

if)  Die  TlioraedtQinie/  ■ 

Die  Incißioii  der  Tboraxwand  zum  Zweeke  der  Entleeruiif^  und 
Drainage  des  Plenrarannies  wird  jetzt  rej^elmiissif,^  mit  Heseetion  eines 
liijjpenstliekes  verbnnden ,  weil  hei  der  blossen  Ineision  in  den  Inter- 
eostalnuun  die  Drainridiren  dureb  die  Kippen  eoniprimirt  werden.  Man 
reseeirt  je  naeb  der  Lafje  des  Exsudates  aus  der  7.  oder  H.  Kippe  ein 
b^^:t  CnL  langes  Stfiek  in  der  hinteren  Axillarlinie,  !n  die  Thorax- 
iifliinng  werden  1'  fingerdieke  üummidrains  eingidegt,  die  dureb  Snturen 
im  Wnndrande  hefesrigt  oder  dureb  Sieberbeitsnadeln  vor  dem  Hinein- 
rutseben  gesehtitzt  werden. 

Be/.üglieb  der  i'peration  ist  noeh  Folgendes  zu  bemerken:  Du 
CliJorotbrnt-  oder  Aetbernarknse  ratbe  ieli  nur  bei  kräftigen  I'alicnten, 
die  nneh  niebt  /u  sehr  beral>gekommen  sind,  zu  benützen.  P>ei  elenden 
scbwachliebeu  Leuten  mit  scbleehtein  l'nls  operire  ieh  gewöhnlieh  unter 
loealer  Anjistbesie  mit  Aetbersprav  oder  naeb  SMeirh.  Die  Operation 
Uisst  sieh  sebnell  ausfUliren  und  ist  hei  loealer  Anästhesimng  sehr  wohl 
auszubalten.  I$ei  ilieseni  Verfahren  hai»e  ich  keinen  t'ollaps  im  An- 
selduss  an  die  i  Operation  mehr  erlebt. 

Das  Messer  wird  auf  die  zu  reseeirende  Rippe   eingestossen  und,^^ 
wübrend  diesellie  mit  2  Fingern  seitlieh  tixirt  wird,  in  einem  Zuge  bi|)l 
dureh    das  Periost   in   gewünsehter   Ausdehnung  auf  der  Kippe  entlang™ 
geführt.    Darauf  wird  da.^  Periost  mit  dem  Elevatorium  von  der  Rippe 
abgeschoben    und  nainentlieb  aus  dem  *SuIeus   am   imteren  Rande   mit- 
sammt    der  Arteria   intereostiüis    herausgehoben.    Die  Ripjje    wird    mit 
StichsÄge  oder  Knoehenzange  dtirch trennt  (Fig.  212  u.  213).   Nun  wird 
mit  dem  Messer  die  Tboraxwand  geöffnet  und  der  Eiter  langsam  heraus- 
gelassen.   Von  Zeit  zu  Zeit  drückt  man   die  <ielfnung  zu,   um   eine  zo 
fK*hnelle  Entle4?rung  zu  vermeiden,  die  üble  Zuteile  herbeiführen   kann. 
Naeb    der   Entleerung  wird   die  Pleurahöhle   mit  einer   warmen  Pior- 
oder  Salieyllosung  ausgespült .   um   aus  allen  EiCken   den  Eiter  zu  ent- 
fenien    und  die  Oerimisel   zu  lösen   und   zu  lockern.    Carliolsäure-  and 
Sublimatlösungen   dürfen  wegen  ihrer  Giftigkeit  nieJit  benützt  werden. 

Naeh  der  Ausspülung  werden  die  Drainrohren  und  der  \'erband 
gelebt.  F>ie  Thoraxwimde  wird  mit  Jodotbrmgaze  um  die  Drains  herom 
HQSgestopi^,  darüber  Krtlllgaze  und  ein  Holzwolle-  oder  MooskisBen  gelegt. 
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Der  Kranke  luufis  im  Bett  so  gelagert  werden,  dass  die  Oeftnung  tief 
liegt  und  das  Hecret  spontan  ansHiessen  kann, 

Kine  Aüsspülun^^  des  ThoraxrautDes  soll  generell  nur  einmal, 
hei  der  Operation,  ^craaelit  werden,  eine  Wiederljolimg  derselben  ist 
iinnüthii;,  wenn  das  Secret  gut  aliHiesst  und  nicht  zersetzt  ist:  sie  ist 
soi^ar  scluidlieh,  weü  dadurch  die  VerkJelmngen  der  Pleura,  welche  die 
Heilmig  herJieifiihren.  gelüst  werden.  Es  {^renügt  vollkoimoen,  bei  Dorcli- 
tränkung  des  Verbandes  die  äussere  Schiebt  zu  weehseln,  wlibrend  die 
Wiintle  selbst,  die  Drains  und  die  taniponirende  Jodotbrnigaze  unberührt 
bleiben. 

Nur  wenn  das  .Seeret  zersetzt,  übelriechend,  jaachi°r  ist, 
wenn,  wie  Im  Lunfj;eTi<:an^iln,  brfindig:e  tiewebsfetzen  sieh  in  der  Hfible 
hetinden  und  wenn  ttherhaajit  der  Abflugs  des  Seeretes  ungenügend  ist, 
müssen  weitere  Ausspülungen  gemaehL  die  Drains  öfter  herausgenommen 


Fig.  «i. 


Fiff.  äti. 
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und  gereinigt  werden.  Wie  oft  diese  Proeedur  zu  wiederholen  ist,  riehtet 
sieb  naeh  den  allgemeinen  Regeln  der  Wundbehandlung.  Sobald  die 
Eiterung  gut .  die  Temperatur  normal  ist  un<l  das  Allgemein  hetinden 
sieh  hebt,  werden  die  .Vusspülnngen  unterlassen. 

Sobald  es  der  Allgemeinzustand  gestattet,  lässt  man  den  Kranken 
aufstehen  und  veranlasst  ihn  zu  tiefen  Inspirationen,  um  die  kranke 
Lunge  auszudehnen. 

Die  Heilungsdauer  des  Empyems  ist  aUÄserordentlieh  versehieden 
und  richtet  sieh  —  abgesehen  von  dem  AUgemeinzustande  des  Kranken  — 

26* 
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hiui|»tsijehlieli  nach  Jetii  Grade*  der  AusdehnuiiirsfHlnjirkL'il  der  Lunge. 
DicHi"  wird  sehr  wesentlidi  bceiriHusst  diupcb  dit'  IhunT  der  Krniikheit- 
Uni  dio  Cniiipressioii  fid*T  violiiichr  Refruction  (k'.r  Luiij^re  sehr  kn^e  — 
vitdc  Monate  bestanden,  ho  kann  diesell)e  ilin^  Ansdeiimino^Hf ahifckeit, 
vollkoiiiiaer»  eiiigehlisst  haben.  Da  nun  die  Nachjü^iebi^^ktMt  der  starreo' 
Thornxwand  ehenfallH  eine  besehriliiktc  isl,  so  kann  die  Ab«cessbHlib3 
in  sok'hen  Füllen  sieh  nieht  sehliessen  ^  es  ideiben  dadernde  eiternde 
FiHtoln  zuHk'k.  Der  fortwUhrende  Säfte- 
verhist  eonsumirt  die  Kräfte  and  ftilirt 
dureh  Erftehiipt'un^,  MaraHinits,  Aüiyk>id 
und  jmrenchyinatMHe  Nephritis  zum  1  ode. 
Sok^he  unheilbare  Enn>yeiiiJif^tehi 
könueu  «lanehiiial  dureh  aus^^edehnte 
Keseetionen  der  Thoraxwan<i  bef^eiti^t 
werden.  Nach  dem  Vt>rganf^  von  Srhnic 
u.  A,  wird  dureh  eine  totale  Keseelion 
oder  viehnelir  ExBtirjuition  einer  gros.sen 
Anzahl  von  Hippen  die  Thorax  wand  inj 
Ik.reieh  der  Hühle  naehgiebifj^  ^^enineht, 
80  dass  sie  sieh  einziehen  kann.  Man  j>rii- 
parirt  <lie  Haut  not  einem  grossen  hogen- 
iorinigen,    naeh  unten    eonvexen   Schnitt 

von  der    Hrnstwand    ah    und  sehlägt  sie  ll  l'^n^— -»^ / 

naeh    oben   (Fig.  2I4K     l>anaeh   werden  BiVvV  / 

die  Kippen  entfernt  und  die  übrigen  Weieh- 
theile  durehlrennt,  die  »ieb  nmi  samnit 
dem  llautlappen  in  die  Enipyemhöhlc  ein- 
8tti]peri  lassen.  Die  Innentläehe  der  Höhle  wirtl  von  den  eiterigen  Belügen 
gesäubert,  ansgerieben  und  desiuticirt,  und  dann  die  gesannnte  Hülde 
mit  Gaze  austaniponirt,  welehe  zugleich  die  eingestülpten  Weiehtheil- 
lappen  andrttekt.  Kommt  es  aueh  Jetzt  noeh  nieht  zu  einer  definitiven 
Auj^heilung,  sd  kann  man  etwjdge  Heste  granulirender  Fliiehen  der 
Pleura  mit  ?7//rrArA  gehen  TranR|>lantalioiien  zur  Behäutung  liringen.  Es 
ist  auf  diewse  Weise  in  vielen  Fällen  gelungen,  jahrealte  sccernirende 
Empyendnlhleu  zur  Ausheilung  zu  bringen. 


2*  Die  Punctio  pericardii 

ist  bei  serösen  und  blutigen  Ergtlssen  in  den  llerzheutel,  bei  drohender 
Lehensgefahr  durch  Corapression  des  Herzens  wiederholt  mit  Erfolg 
gemaeht  worden.  Sie  muss  mit  einem  zuverblssigen  Aspirationsapparat 
gemacht  werden.  Vor  dem  Einstieh  ist  eine  Frobepunclion  mit  der 
J^rtr/Yi^  sehen  Spritze  zu  machen.  Der  Einstich  geseliieht  entweder  ganz 
dicht  am  Kanäle  des  Sternums  oder  ca.  2  Vm,  vona  Sternalrandc  ab 
(Vermeidung  der  Art.  mammaria  interna!)  im  4.  oder  5.  Intercostalraum. 


3.  Die  Paraceatesis  abdomints. 

Die  Err>trnung  der  Bauehliöhle  dureh  Stieh  wird  ausgeführt  hei 
freiem  Ascites  und  hei  abgesackten  Exsudaten,  Cysten  n.  dergl.  I>ie 
Diagnose  muss  naeh  den  Kegeln  der  pbysikaHschen  llntersuehung  genau 
gestellt    und    dureh    die    rroltepunction    mit   der   /V(ir<u^*sehen   Spritze 


Paracentesis  abdominis. 


405 


cOTitrotirt  sein,  liei  freiem  Ascites  findet  die  Function  in  folgender 
Weise  statt : 

Der  Patient  wird  auf  einen  Stuhl  oder  auf  den  Rand  des  Bettes 
geleg-t.  Ein  Gehilfe  stellt  sieh  hinter  ihn  und  stützt  Rücken  nnd  Ko|>f, 
Ulli  jederzeit  bereit  zu  sein,  den  etwa  ohnmächtig  werdenden  Krauken 
sofort  liorizontal  zu  le^en.  Unterhall)  und  oberhalb  der  Punetionsstelle 
wird  ein  aiisg-ehreitetes  Ilandtttch  von  vomher  um  den  Leih  gelegt 
mid  die  Enden  nach  hinten  angezogen,  so  dass  man  mit  dem  Ahthiss  der 
FlÜKsigkeit  und  abnelimeoder  Spannung  die  Tücher  allmählich  anziehen 
und  eine  zu  piritzliche  Abn<ihme  des  intni abdominellen  r>rucke8  ver- 
hüten kann,  wodurch  Ohnmächten  infolge  veränderter  Bhitvertheihmg 
entstehen  können. 

Die  Pimction  geschieht  mit  dem  Troicart,  der  am  besten  in  der 
Mittellinie  zwischen  Naliel  und  Symphyse  einge.'^tossen  wird;  mit  dem 
Finger  markirt  num  sich  genau  die  Stelle,  bis  zu  welclier  man  das 
Instrument  einstossen  will  (Fig.  21  n).  Vor  dem  Einstich  muss  man  sich 
nochmals  versichern,  dass  nian  sieh  im  Bereich  des  FltissigkeitsstandeiS 
betindet.    Die  Flüssigkeit   diesst  im  Strahl   ab  und  wird  in  ein  ftetass 

geleitet,  während  die  Finger  der 

ifi».  2iö.  einen  Hand   die  Canüle   in   der 

j^^  __^*--^  Bauehwand  festhalten.  Während 

^^\  .^^^^^^^^^""^""v^    ^<^tf^  *^^^  Abfliessens  soll  der  }*uls  des 

\  y^ä^rtf^  ^^""''^'^Hl  Kranken  controlirt,  werden  und 
mÄ^BS^^^^  ^1  H|  hei  eintretender  Schwäche  oder 
1  ^^^'^^■•'''^^.^^H  Ohnmacht  nmss  der  Ahfluss 
'^  ^'^^  unterbrochen    und    der    Patient 

horizontal  gelagert  werden.  Der 
Ahrtuss  muss  überhaupt  langsam 
vor  sich  gehen,  man  unterbreche 
ihn  zeitweise  für  einige  Minuten 
durch  Zuhalten  der  Cantile.  Man 
hält  zweckmässig  etwas  Cognac  und  Wein,  Eau  de  Cologne,  Riechsalz 
oder  dergleichen   zur   Hand   für   den  Fall   einer  Schwächeanwandlung. 

Es  kommt  vor,  dass  der  AbÜnss  plötzlich  sistirt,  indem  sich  eine 
Darmschlinge ,  ein  Netzsttick  oder  ein  Gerinnsel  vor  die  Troicartmün- 
dung  legt.  In  solchem  Fall  bewegt  man  die  Canüle  hin  und  her,  sucht 
durch  Druck  auf  den  Leili  und  veränderte  Haltung  die  Därme  zu  dis- 
iociren  oder  schiebt  eine  Knoptsonde  oder  einen  Nelatonkatheter  durch 
die  Canide.  Benutzt  man  einen  Troicart  mit  Gummisehlaueh,  so  kann 
man  durch  (*omprimiren  des  Scblawches  mit  der  rückläufigen  Flüssigkeits- 
weile das  Hindeniiss  von  der  Canülenöffnung  wegschleudem. 

Ist  die  FlUssigkeit  ahgeftossen  ,  so  werden  die  Handtlicherenden 
nnch  vom  heruntgezogen  und  durch  Khimmern adeln  befestigt  oder 
durch  eine  breite  Bauchbinde  ersetzt  und  der  Kranke  auf  den  Rücken 
gelagert.  Die  PunctionsÖifnung  ist  gewöhnlieh  mit  Jodoformeollodium  und 
Heftptlaster  genügend  zu  schliessen.  Handelt  es  sieh  um  ödematöse 
Banch  decken,  bei  «lenen  ein  Nach  sickern  des  Serums  stattfinden  kann, 
oder  blutet  die  Stiehöttnung^  so  muss  man  dieselbe  «iurch  einige  Nähte 
scliiiessen,  .ledenfaUs  versehe  man  sich  immer  mit  Nähmaterial  l)ei  der 
Function,  denn  seihst  eine  geringe  Blutung  aus  dem  Stichcanal  kann 
sehr  lästig  werden. 


4UIJ 


Rinne 


4.  Die  Function  der  Hydrocele 

wird  mit  i-iiu-iii  niiHflstHrkPii  Tmietirt  aiis<?i'l'lllirt.  Man  uiiifasst  mit 
iU*r  Hiiki'n  Hand  ihis  StTotiiiu  von  hinteu,  drün^t  inri^lichst  il*^n  Iluden 
na(*h  liinti'ii  und  spannt  dio  Jlant  an  der  Vorderseite  drr  OescbwulHL 
linltir  VtM'inridiui^  ilvr  oft  Ktarkcn  llanivrnen  stiidit  man  di^n  Troieart 
nat'li  ohen  gerichtet  jtarallol  dein  IliMlen .  idcht  senkrecht  ge^en 
drnsi'llHMi        ein. 

I»ie  IrloNHe  Kntleerun^^  der  FlüsHi^L^keit  Ijat  j;j:ewrdiii]ieli  keinen 
euraliven  lOrtol;;.  Soll  die  Ahsondernn^^  der  Tnniea  vagin.  Iies4*ili^t 
werden,  so  niuss  die  Seheidenliaulhrdde  entweder  durch  HinsjM'itznno; 
einer  reizenden  Fltlssigkeit  {JodHiHun^)  oder  diireh  die  Radiealo|ieralioii 
dnn'h  Sehnitt  naeli    Voikmann  zur  übliteration  gehraelit  werden. 


rnnelion  oiit   Injeetion  von  Jodtinetwr. 
injieirt   ^ew^ilndieh   die   Lftf/hr^Qlm  Liisun^   (Jod.  1,0. 


Kai. 


V 


■'} 
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jodati  2,0,  Ati-  deslill.  äU.O)   in  versebiedener  Coneentrntion.  Nach  der 
Funetion  spritzt  man  mit  einer  auf  die  Troiearteandb*  passenden  Spritze 
6     10  ttnn.  dieser  Losung  in  die  Seheiden- 
hnlde,    lässt    sie   einifj:e   Minuten    darin,  ym.2i6, 

wiihrentl  man  das  Serotuni  knetet ,  nm 
die  LJisnn^  überall  zu  vt?rtheilen ,  nnd 
zieht  dann  mit  derselben  Spritze  die 
ilodlösun^  mJV^liehst  vollständig^  wieder 
heraus.  F>anaeli  hält  sieh  der  Kranke 
einige  Stunden  ridii|?  in  Htiekenlap'  bei 
lloelda^erun^^  fies Serotums.  I  Hv  ( tjteration 
ist  manehmal  ^anz  selimerzlos,  mauebmal 
auRserordentlirb  sehmerzhat't.  Das  lässt 
sieh  vorher  nieht  hestimnu'n.  und  deshalb 
ejn[)tieblt  es  sieh,  den  Kranken  auf  diese 
Eventualität  autnierksan»  zu  maehen. 
Gewi  ihn  lieh  tritt  ein  mehrere  Stunden 
langes  lirennen  und  in  den  näebsten 
Tagen  eine  rcaetive  EntzWndun^r  not 
Krguss  auf.    Hei  Ktlekenhi^'e  und   liocdi- 

ia^erim^'  des  Serotums  sidiwinden  diese  Ersehein nn.Ln'i»  in  wenii,^en 
Tagen.  Hanaeh  kann  dt-r  Patient  mit  Suspensorium  inuherfrehen.  Die 
HchweÜung  und  Verdiekun^^  der  Tuniea  >ceht  erst  pjauz  albnablich 
innerhall*  nn-brerer  Munate  zurliek.  Heeidive  sind  nieht  gerade  lianti»::, 
kommen  aber  dmdi  hin  inid  wieder  vor.  Statt  Joiltinelur  kann  man 
eonerntrirte  < 'arbolsiliire  t  Aeid.  earbolie.  li(|uef.)  in  d*^n  llydroe*densaek 
injieiren.  Man  s]>rilzt  etwa  H  .'i  (Jrni.  \<m  derselben  duridi  die  Troieart- 
canille  ein,  vertheilt  sie  dureb  l^eiben  in  der  Hohle  und  zieht  sie  nach 
eini|:en  MinutiMi  wieder  heraus.  Die  Schmerzhaft if^keit  ist  trerintr,  nie 
Wirkung  älinlieh  der  Jodtinetun  Die  CarboIsHurc  darf  Haut  und  Stich- 
eanal nicht  berühren,  weil  sir  stark  iilzt.  Will  man  die  llydroeele  iranz 
zuverlässig^  !>eseitij::en,  dann  ist  tbr  Kadiealo|>eration  durch  Schnitt 
nach    Vif If: mann  am  l'latze. 

Der   llydroeelensaek     wird    tlureb    einen    Lj^gssehnitt    trt..spi,|t(.n 
(Fig.  21H).    Die    Tuniea   wird   mit   der    Uusse^lHftat     lippenfJirmi^ 


PuAction  der  Hydro cele. 


407 


vernäht.  Dnreh  einige  Sitiiationsnähte  werdeo  die  lieideii  WundrUnder 
/aisa III Ol efifjo zogen  bis  niif  «iie  nJtthifi^e  Drain« »ftnun^i?  Oir  Guiuinimlir 
oder  .lodofontigaze  niid  dann  ein  Becken  verband  au^ele^t. 

Diese  Methode,  die  zwar  ninständlieher  and  eingreifender  ist  als 
die  I*nrietion,  ist  ungleich  zuverlässig:er  als  diese  und  ist  indicirt  bei 
allen  Fällen  mit  ehroniseli  verdickter  Taniea,  wie  sie  z,  U,  naeh  lliiuiati>- 
eele  vorkommen.  Man  rindet  die  Tuniea  manchmal  lederartif^  fest  iind 
dirk  und  mit  verrucrfsen  Wucherungen  besetzt.  In  solchen  Fällen  reseeirt 
man  einen  Theil  der  Seheidenhaut  und  liista  nur  soviel  zurück,  wie 
zur  Itedeeknng  des  Hodens  eben  ausreicht.  Die  Verüdnnp:  der  Hnhle 
geht  dann  schneller  vonstatten. 


Vlg,  SIT. 


XIL  Die  Behandlung  der  Unterleibsbrücha 

Brutblnlnder ,    Taxis   (Scheiuredüctimn),    Heraiotoinie ,     nüditaloperation     (Mar    Kwen, 
Bassini),  DikrmrüatcXmi,  KiiopfLiehandluiii^. 

Hernien  müssen,  soweit  sie  überhaupt  hiefür  geeignet  sind,  stets 
durch  ein  passendes  Bruchband  zurückgehalten  werden ,  weil  sie  sonst 
allmählich  immer  gn'isser  werden  und  Gesundheit  und  Lehen  in  hohem 
Masse  schädigen  und  gefährden.  Werden  Briiehe  im  Entstehen  bei 
Kindern  und  jugendlichen  Personen  rechtzeitig  und  rationell  mit  Brueh- 
fjändern  hehamlelt,  so  kijnnen  sogar  manche  Briteli«*  allmählich  ver- 
heilen. Dies  ist  liekanot  von  den  angeborenen  Nabellirüehen  tuid  Letsten- 
hriicben  kleiner  Kinder,  aber  auch  bei  Knaben  heilen  Leisteiibrfiehe 
vielfach  vollständig  aujs,  wenn  dauernd  ein  gutes  Bruchband  ge- 
tragen wird. 

Es  sind  im  Allgemeinen  zwei  Arten  von  Bruchbändern  in  Gebrauch, 
die  französischen   oder  deutschen  und   die  englischen.    Sie   haben 

beide  das  gemein,  dassder  Bruch 
mittels  einer  Belolte  durch  eine 
Feder,  welche  sieh  auf  das  Kreuz- 
bein stützt,  zurückgehalten  wird. 
Das  deutsehe  Brnehbnnd 
I  Fig.  211)  besteht  aus  einer  spi- 
ralig verlaufenden  Feder,  welche 
die  kranke  Berkenselte  umgibt. 
Am  vorderen  Ende  ijst  die  Felotle 
im  stumj)len  Winkel  unbeweglich 
befestigt,  das  andere  Ende  läuft 
in  den  Ergärizimgsriemcn  aus, 
der  um  die  gesunde  INifte  geführt 
und  an  der  Pelotte  festgeliakt  wird.  Zur  grösseren  Festigkeit,  namentlich 
damit  sich  das  Band  nicht  nach  oben  verschiebt,  wird  der  Schenkel- 
riemen angebracht,  der  mittels  einer  i)ese  über  die  Fe<h-r  geschnlien 
und  von  der  kranken  Seite  aus  um  den  Sehenkel  heruingcfülirt  und 
an  der  Felotle  befestigt  wird  (Fig.  218).  Es  ist  besonders  4hiraut'  zu 
achten ,  dass  der  Schenkelrieraen  von  der  Seite  her  den  Sehen kel  um- 
gibt: wird  er  zu  weit  nach  hinten  geschoben,  so  set^t  sieh  der  Patient 
auf  denselben ,  spannt  ihn  dadurch  und  zieht  damit  die  Feder  nach 
unten,  wodurch  die  Pelotte  gehoben  und  aus  ihrer  Lage  gedrängt  wird. 
Die   Figuren   geben    den   richtigen  Sitz  des  Schenkelriemens   :in.    Das 
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Hand  für  Leisten-  tind  Sohnikellmidi  ist   im  vvesrntliclien   gleich.    Bei 
If^tztort^ni  JHt  fli('  IVIoftr  iiiplir  ruit-h  tinteii  äih;^^4'tK»^cn  (Vlg.  i^t9). 

Da.H  englihehe  Hniclibiintl  hat  zwei  rel<>tlirn  und  eine  elliptisebe 
Feder,  die  weder  um  ihm  LHnßjSHehKe  i;ewmid<'n,  noeh  auf  die  Kante 
^ndiogen  iwt^  ihre  Enden  InufVn  (tjindK'l  (Fig.  220).  Die  ffir  den  Urach 


J<'lg.  81«. 


J'Mr.  ItlH 


Iwstiminle  IVIotte  ist  in  einem  Niis8f?elenk  tVt'i  Iteweglich  mit  der  Feder 

veilnmilni,    die  hindere  l'elotte.    die    sieh  ;iuf  da»  Kreuzbein  stützt,  ist 

l'esl.     hie   Feder   lit'^t    dein    Körper   nieht  an.    wie  bei  dem  dentscheo 

Hrnehlmiid,  sie  wird  inn  die  «j^esunde  Seite  des  lieekens  Irerumgeführt, 

8ehenkrl*    und    KrjL,'iin/un^'sri«*m<:n    werden 

meist    nirht  p^lirauehl,  «Ins  Uami  hält  sieh  «t-tii. 

üelbst  {Vi^.  221). 

Je  nncli  der  IJe.sehaftenheit  tii\s  Bruelies, 
imeh  seiner  tlrüsse.  mich  der  (friisse  der 
Hnieltplorte,  natdi  di-r  (iewalt,  nn't  welcher 
beim  l 'reisen   und   tlut^ton   die  Fingeweide 


in  den  Hrtich  hiueinfctrieWii  wenieii,  miSB  die  Fonn  der  Pekktte  imd 
die  Stärke  tier  Fehler  vjmirt  wetdfm.  Hkrin  diB  Skliti^  zu  trefleO) 
ist  äaohe  der  l  eUun^  und  des  »midies. 

D«ii  Hniehhand  darf  natfiriich  nur  aa|E«legt  werden,    wenn  der 
Hmch  ToUsilSiuiig  re|Kmin  ist.    Mmi  Hat  den  PutieBiett  die  cnfte  Zeit 


Behandlung  der  Unterleibsbrüche. 


4U9 


das  Band  in  Rüekenla^e  anlegen.  Nach  Reposition  des  Hrucbes  wird 
die  Pelotle  auf  die  Bruchpforte  gedrüekt  und  lest^ehalten.  wilhrend  die 
Feder  uuterhalh  der  Spin,  nnt,  um  das  Beeken  herumgeführt  wird.  Man 
liisst  nun  den  Patienten  aufstehen ,  ^ehen ,  pressen  und  husten  in  auf- 
reehter,  sitzender  und  bt>ckeuder  Stelhln^^  Kommt  hiebei  der  Bruch 
nicht  heraus  und  empfinde!  der  Patient  keine  Besehwerden  durch  den 
Druck  des  Bandes,  S4j  sitzt  es  gut. 

Tritt  der  Bruch  an  irgend  einer  Stelle  neben  der  Pelotte  hervor, 
so  muss  das  Band  sofort  abf^enonimen  werden,  weil  es  den  ber\-or- 
getretenen  Bruehinhalt  (juetschen  wurde.  Ein  helTtiger  Sehmerz  zeigt 
dies  Ereigniss  ^ewi^hnlieb  an.  Es  kommt  aber  nicht  selten  vor,  dass 
indolente  und  unvorsichtige  Personen  das  Band  auf  dem  ausgetretenen 
oder  nicht  vollständig  reponirten  Bruch  tragen.  Deshalb  ist  es  jedem 
Patienten  dringend  einzuschärfen,  das  Band  sofort  zu  entfernen, 
sobald  es  Schmerzen  verursacht,  denn  ein  schlecht  sitzendes  Bruch- 
hand kann  unberecbenliaren  Schaden  anrichten. 

Es  ist  zu  empfehlen,  dass  der  Arzt  jedes  Bruchhand  auf  richtige 
Lage  und  Wirkung  controlire.  Dem  Patienten  soll  die  Anleguog  erst 
dann  ül)erlas8en  werden ,  wenn  sieh  der  Arzt  überzeugt  hat  von  der 
richtigen  llandhahung  des  Bandes. 

Für  den  Nabelbruch  besitzen  wir  kein  so  zuverlässiges  Bruchband 
Mie  ftir  Leisten-  und  Schenkelbrüche.  r>ie  anatomische  Beschaftenheit 
der  Baueliwand .  die  wechselnde  Ausdehnung  und  Füllung  des  Leibes 
und  die  respiratorischen  Bewegungen  dessellien  verhindern  ein  festes 
Halten  des  Bandes  und  gestatten  andererseits  keinen  stärkeren  Druck, 
wie  er  zur  Retention  der  Hernie  nöthig  ist. 

Die  Nabelbrüche  kleiner  Kinder  heilen  bekanntlich  in  der 
Regel  liei  entsprechender  Behandlung,  Die  beste  Bandage  ist  ein  Hcft- 
pflasterverbaud.  Der  Bruch  wird  reponirt  und  auf  die  Bruchpforte  eine 
improvisirte  Pelotte  aus  einem  kleinen  (Taze-  oder  Wattebausch,  den  man 
mit  Heftpflaster  so  umwickelt ,  dass  die  klebende  Fläche  nach  aussen 
sieht,  gedrückt.  Leber  diese  Pelotte  legt  nmn  einen  zweiüngcrbreiten  Heft- 
pflasterstreifen, der  auf  dem  Rücken  iles  Patienten  gekreuzt  ^vird.  Am 
besten  eignet  sich  das  gut  klebende  amerikanische  Heftpflaster.  Solche 
Verl»ände  ktlnnen  wixdieulang  hegen  bleiben  und  von  jedem  Laien  erneuert 
werden.  Sie  sind  ungleich  besser,  beciuemer,  l*illiger  wie  jedes  Bruch- 
band, Als  Pelotte  lässt  sich  auch  ein  Korkstiickchen,  eine  Münze,  eine 
Bteiplatte  u.  dergl.  verwenden.  Bosrr  höh  zu  beiden  Seiten  der  Hruch- 
pforte  eine  Hautfalte  empor  und  drückte  diese  zusammen,  wodurch  die 
Pforte  gescldossen  wird.  Uebcr  die  Falten  wird  4lann  das  Heftjiflaster 
gelegt. 

Aucb  bei  envachscnen  Personen  ist  für  kleine  Nabelbrüche  der 
Heftpflasterverl>and  die  beste  Bandage.  Bei  grösseren  Brüchen  reicht 
er  nicht  aus.  Die  Bruchbänder  besteben  aus  einer  Pelotte,  die,  je  nach 
Fonn  und  firössc  des  Bruches  verschieden  geformt,  auf  die  Bruchpforte 
gelegt  nnd  durch  Gurte  um  den  Leib  herum  festgehalten  wird.  Da  das 
Band  leicht  \  errutscht,  so  muss  es  durch  Schenkel-  und  Schulterriemen 
festgehalten  werden.  Fig.  222  zeigt  ein  solches  Band  in  einfacher  Aus- 
führung. Bei  dem  i>o/Am// sehen  Bruch  bände  wird  die  Pelotle  durch 
eine  parabolisch  geki'ümmte  Feder  gegen  die  Bruchpforte  angedrückt 
(Fig.  223). 
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Ki^onarti^  und  in  nianrhen  Füllen  bniuchhar  ist  da«  iViyro//sehe 
lirLU'hhand  iV'i^.  224  n  n.  //).  Von  der  l'elf>tte  ^ehen  iielit  gekrümmte 
Federn  aus,  welche  den  Leil>  fingerftirnii^^  umgreifen  und  dadurch  das 
Verschieben  derselben  verhüten  sollen. 

Alle  diese  luid  un/ilhüge  andere  Bänder  sind  unvollkoniuien ,  da 
sie  trot/.  der  t-uinplirirtesten  (Inrte  nicht  gentip'nd  zu  lixiren  sind  oder 
we^en  unhe<jiiemen  Sitzes  nieht  rrtrn^nMi  werden. 

Mir  hat  sieh  hei  gnissereti  Nabelhrüehen  die  einfache  Tfujfef^iKi 
BaoL'hhinde,  wie  sie  hei  Hän;;ehaneh,  GraviditUt  n.  s,  w.  benutzt  wird, 
an(  brauehttarsten  er\\iesen.  \\'eiin  man  m  derselbeu  eine  Pelotte  an 
der  Htelie  der  Bnichpfdrte  anbringt,  so  leistet  sie  in  der  That  Alles, 
was  man  nur  von  einer  Naljelbrnchhaudage  ver hingen  kann.  Sie  ist 
bef|ueai  zu  tratren.  einfach  zu  handhaben  und  gewahrt  dem  -  nieit^t 
starken  —   Leib  einen  anf^enehnien  Halt  (Fi^i^.  22hl 

Vm  sensiblen    INTsonen  und  bei  hesoiiders  enipJindliehen   Brliehen 
hat  man  zur  Verminderung  des  iJruekes  weiche  und  elastiBche  Pelottfn 
eonstruirt  ans  Kork  oder  einem  nnt 
Luft  oder  Glyeerin  fi^efüllten  Kant-  ^'*  '*'^" 

sehnkheutel.  Uie  letzteren  werden 
als  be(|tH'nj  gerühmt,  sind  aber 
wenif,^  haltbar. 

Bei  allen  solchen  BHleheu, 
bei  denen  man  eine  Verheitun^  oder 
Verkleinernnij;  der  Bruch pforte  an- 
strebt nnd  erwartet,  muss  das  Biand 
Tag  und  Naeht  getragen  werden. 

Fig.  a*3. 


In  anderen  Milien  wird  dasselbe  des  Nachts  ahgeunninien  und  am 
Morgt'n  vor  flem  Aufslehen  wieder  angelegt. 

Es  ist  eine  alte  Krtahrung ,  dass  sieh  solche  Brüelie,  die  ilureh 
ein  Rand  retinirt  wurden.  leichter  einklemmen  als  solche,  die  ohne 
Beliinderung  die  Bruehpforte  immer  frei  passiren  konnten.  Das  spricht 
aber  ni<'ht  gegen  das  Tragen  eines  Bruchbandes,  sondern  für  die 
Notlivvcniligkeit  einer  steten  genauen  (Vmtrole  des  exarten  Sitzes  des- 
sell»en. 

Für  kleine  irreponihle  Brüche  hat  man  die  Pelotte  ausgehöhlt  oder 
mit  einem  <Tiunniiiuftring  umgeben,  nm  den  Druck  auf  die  Bruch- 
gesehwulst  zu  vermeiden  und  doch  einen  Schutz  gegen  ein  weiteres 
Hervortreten  desselben  zu  gewähren,  Diesi'  Isländer  erfüllen  nur  in  den 
seltensten  Fallen  ihren  Zweck,  da  die  geringste  Versehiebmig  einen 
Druck  der  Brucligesehwulst  verursacht,  und  solche  geringe  \  ersehie- 
hungen  sind  heim  besten  Sitz  des  Bandes  mivermeidlieh.  Für  irre- 
ponihle Hernien  ninss  vom  Tragen  eines  jeden    Bruchbandes 
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aljgeratht'ii   werden.    Die  radieale   Operation    ist    bei    der  heutigen 
Technik  und  Wundheh andlung  weit  weniger  gef Uhrlieh. 

Ifcit  der  Bnieb  eingeklemmt,  so  iimss  er  sobald  als  möglieh 
reponirt  werden:  denn  die  mit  der  Einklemmung  verbundene  SehH- 
di^ung  des  Darmes  ist  unbereelienbar.  Es  kann  naeh  wenigen  Stunden 
bereits  eine  Nekrose  des  Darmes  eintreten ,  wäbrend  andererseits  der 
Dann  manchmal  eine  tagelange  Ineareeration    ohne  erheblichen    Xaeh- 


F\g  224  a. 
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theii  erträgt.  Da  es  absolut  sichere  Merkmale  hieüir  nieht  gibt,  sn  mns» 
als  Kegel  gelten,  den  ineareerirtcn  Brueh  ohne  Verzug  aus  der  Strangu- 
lation /«  l>efreien.  Es  stehen  uns  hiezu  zwei  Mittel  zugebote:  die 
unblutige  Reposition  oder  Taxis  und  die  Herniotomie. 

Man  wird  in  jedem  Falle  zunächst  versuchen,  den  Brueh  auf  die 
8<dionendste  Weise  durch  die  Taxis  zuriiekyAibringen.    Dnreh   (ieschiek. 

Ausdauer  und  Besonnenheit  kommt  man 
^^^'^^'  in    vielen    Fallen    zum    Ziele.    Manche 

Patienten  mit  alten  Brüchen  sind  im- 
stande, sieh  selber  den  eingekb*nimten 
Bruch  zu  reponiren.  wenn  er  nicht  be- 
sonders eiuiJÜndlich  ist.  Man  \erflihrt 
bei  der  Taxis  tblgendermassen :  iler 
Kranke  wird  in  Ktiekenbge  gebracht, 
zieht  zur  Entspannung  der  Bauchnmskeln 
die  <  Oberschenkel  au  und  athmet  ruhig 
mit  geöflVietcni  Munde.  Der  Operateur 
umfasst  die  Bruchgesehwulst  mit  den 
Fingern  beider  Hände  und  sucht  durch 
einen  allseitigen  gleiehmässigen  Druek 
in  der  Kichtung  der  Bruchpforte  den  Brueh  in  die  Bauchhöhle  zurückzu- 
schieben. Wichtig  ist  hiebei,  dass  man  die  Fingerkuppen  an  den 
Bruchsacklials  legt,  damit  die  Brachgesehwulst  nicht  an  der 
Bruchpforte  abgeknickt  wird.  Stärkere  Gewaltanwendung  ist  an- 
fangs zu  vermeiden,  da  hiedurch  Schmerzen  und  Spannung  der  Musoulalur 
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vcrursftolit  worden,  die  die  Reposition  erschweren.  Wird  die  Geschwulst 
naeh  t^iiiifirni  ViTsuchen  nielit  kleiner  und  weiidier,  so  niuss  der  Kranke 
njirkotiHirt  werden ,  um  die  lAhiskeln  zu  erschlaffen.  Nun  werden  zu- 
nJlchHt  die  vorstehtigen  Repositionsvert^uehe  durch  Drücken,  Kneten 
und  Reilien  wieder  aufgenommen,  lUeihl  dies  erfolglos,  so  kommt  man 
oft  dureh  zeitliches  Hin-  und  Herziehen  und  durch  Hervorziehen  der 
Bruehp'sehwulst  mit  i!en  Finp'rkuppen,  während  Hohlhand  und  Daumen 
einen  f;leichniiissi^en  Druck  ausilhen,  zum  Ziel,  Dan  liruchwasser  spielt 
hei  dem  Merhimisrniis  der  Reposition  eine  wiehti;;e  Holle,  indem  es  den 
Druck  auf  alle  Tunkte  des  Darme«  fortpflanzt  (Fif^,  22(>).  Die  entge^en- 
genetzteu  Komponenten  der  drückenden  Kraft  liehen  sich  zwar  auf,  aher 
eiij/elne  lileihe n  wirksam  und  trejhen  den  Darm  (im  Sinne  des  Pfeiles  a) 
vorwärts. 

Kiru'  puiz  wesentliche  Interstützung  können  die  Kepositionsver- 
fliielu'  erhnlten  durch  Hochlagerun^  des  Beckens.  Es  fallen  dahei 
die  lieekeneinge weide  nach  oben,  wodurch  die  DarniBch länge  aus  der 
Bruch ptbrte  nach  innen  herausgezogen  werden  kann.  Die  Erfolge  des 
alten  \  erfahre ns  den  J-ahriritfs  ai/  Aiiuiipmdaiir,  den  Kranken  an  den 
lieiuen  auf/iiliHngen  und  zu  sehdtteln ,  beruht  auf  dieser  Wirkung  der 
inverlirlcn  Lage. 

Vor   allzu    stiirniisclien     und    gewaltsamen    Kepositions- 
versiichen  juut?s  dringend  gewarnt  werden,  weil  dabei  der  Darm 
gequetscht    oder   gar   zerrissen   werden    kann.    Der 
Et!eet  der  Hemilhungen  hängt  in  der  Regel  durchaus  i'iR  "^at;. 

nicht  von  der  tlrr»sse  des  Kraftaufwandes  ali.  Es  ist 
deshalH  gcrathcn.  die  Taxis  aufzugeben,  wenn  man 
nach  niehrercu  Vert^uclien  seihst  in  der  Narkose 
nicht  reussirt.  Denn  tlie  Herniotomie,  die  nunmehr 
in  Frage  kommt,  ist  hei  der  heutigen  Sicherheit  der 
Wundbehandlung  ebenso  ungefHlirlich  wie  die  Taxis, 
sofern  der  Darm  noch  gesund  ist. 

Ein  besonders  ungldckliches  Ereigniss  kaun  hei 
toreirter,  stürmischer  Taxis  eintreten,  die  Massen- 
rcductinn  oder  en  bloc-Keduction.  Sie  ist  bei 
iTincren  und  üusseren  Leistenl»rtichen  und  bei  Schenkelbrüchen  be4>l»achtet. 
Der  \'organg  ist  folgender:  Durch  den  Druck  auf  die  Bruchgeschwnilst 
wird  der  Uruchiidudt  nicht  durch  den  Bruehsackhals  hindurcligetrieben, 
sondeni  es  wird  der  einklemmende  Uiiig  des  Bruch sackhalses  von  der 
inneren  Apertur  der  Brnchpfortc  gelöst  und  mit  dem  benachbarten  lliell 
des  parietalen  lVritoneun»s  nach  innen  geschoben.  Das  Beritoneum 
kann  ciR'olHr  oder  nur  seitlich  abgelüst  werden.  Die  nebenstehenden 
Figuren  221  und  2:?^  erlHutern  diesen  Mechanismus. 

Ist  eine  solche  Scheinreduetion  erfolgt,  90  bestehen  natürlich 
die  Einklenimuugserseheinungen  fort. 

Schon  bei  der  Taxis  markirt  sich  zuweilen  dieses  unliebsame 
Ereigniss  durch  folgende  rmstände: 

1.  Wahrend  liei  der  normalen  Reposition  jrewöhnlich  die  Bruch- 
geeehwidst  anfänglich  etwas  weicher  mui  kleiner  wird,  bevor  die  Con- 
te»!n  unter  gurr4?ndem  (ierüuseh  in  die  Bniehhr)hle  zurtiekschlüpfen,  so 
rutscht  bei  der  en  hloe-Reposition  die  itesehwulst  mit  einem  Rock 
ohne  vorherige  Verkleinernng  und  ohne  Itorreii  xnröck. 
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2.  Bei  der  Massenreduetion  ftililt  man  keinen  Braehsaek  vor  der 

Brnchpforte  liegen,  weil  er  iiiitsnmnit  dem  Inhalt  reponirt  ist. 

*>.  Führt  man  den  Finger  in  die  k»ere  Briiehptbrte,  so  stösst  der- 
seihe  nicht  selten  ge^en  die  gesaramte  harte  Brnehgeschwulst,  respeetive 
diese  schlügt  hei  Hasten,  KUuspern,  Pressen  ge^en  die  Fingerkuppe  an. 
Manch  mal  kann  es  auch  gelingen,  die  Bruchgei*ehwulst  durch  die  ent- 
spannten Bauchdeeken  oder  vom  Rectum  und  der  »Scheide  aus  zu  fühlen. 

Jedenfalls  ist,  sobald  nach  der  Taxis  die  Ein  klemm  ungs- 
erseheinungen  forthestelien,   dex   Verdacht   begründet,   dass   eine 

Fig.  127. 


/ 
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Massenreduction  stattgefimden  habe  und  es  nmss  auf  die  umgehende 
BeseitiguDg  der  Einklemmung  Bedacht  genommen  werden.  Es  mag 
nianelimal  gelingen  -  ich  halte  es  noch  nicht  erlebt  — ,  dass  durch 
Preisen  und  linsten  die  ganze  BrachgeschwulÄt  wieder  herausgedrängt 
wird.  Geschieht  dies,   so   könnte  man  —   sofern  man  den  Brnehsaek- 


Pig.  238. 
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haäs  umgreifen  kann  —  nur  einen  erneuten  RepositioiiSTerBneh  machen, 
Gew^öhnlieh  ist  aber  schon  zu  Wel  Zeit  verstrichen,  und  es  dttrl^e  sich  viel- 
mehr empfehlen,  sofort  die  Hern  iotomie  zumachen,  damit  unter 
allen  Pm ständen  die  Einklemmung  behoben  wird.  In  der  Kegel 
tritt  aber  die  Bruehge schwulst  überhaupt  nicht  wieder  heraus  und  man 
muss  unverzüglich  zur  operativen  Freilegung  des  Bruches  und  zur  Löisung 
der  Einklemmung  schreiten. 

Eine  praktisch    wichtige  Frage  ist   die,   wie  lange  nach   der 
Einkleraraung     man     überhaupt     noch     Repositionsversuehe 
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III flehen  RolIV  Zaiilreiche  Erfaliraiip^n  Ijcweisen,  das»  wir  zaver- 
läBsi^p  A  n7,i*ieheii  tlufJh",  nU  diT  Ihinii  noch  gesund  ist,  niclit 
liahi'iL  Wiilil  halK'ii  wir  positive  Zt.*icdieii  iiir  iM'reits  einirctretetip  Knt- 
zfiiidiuj^,  <Jiin«;räii,  IVrforntiim  in  der  iddr^monfisiMi  Kntziiiidun|?  der 
hodt'ekonden  Weiehllieile  und  der  l  tiigebmig  der  Briieligeschwulst .  in 
dem  Fieher,  der  8clmitTzh.nt'ti;i:keit  u.  s.  w.  und  es  ist  sellistverRtHndlieh, 
dass  hielre»  jeder  Reposilionsvernneh  nhfiolot  verholen  int. 
Aller  wenn  solche  nuuiiteste  Zeichen  fehk^i,  so  ist  das  doeh  noeh  kein 
1  leweis  dafür,  dass  der  Dann  noch  gesund  ist,  noeh  so  hcsehaffen  ist, 
dass  er  das  Trauma  der  Taxis  anshiilt  und  in  die  lianchhuhle  ohne 
Gel'ahr  repunirt  werden  kann.  Deshalb  ist  zu  einplehlen,  hei  lirtieheo, 
die  lÄn?i:er  als  12  Stunden  einf^ekleniuit  sind,  in  der  liegel 
die  Taxis  |i:anz  zu  unterlassen  und  sofort  zur  llerniotoniic  zu 
selireiten.  Damit  soll  nieht  ^^esa^^t  sein,  dass  nieht  in  vielen  Füllen  für 
den  geübten  Kenner  der  Verhältnisse  auch  noch  nach  liliigerer  Zeit  dlo, 
Reposition  zulässig  ist  und  glücken  kann.  Es  gehört  dazu  eben  eine 
durch  reiche  Erfahrung  gewonnene  Routine  in  der  Üeurtheilung  des 
einzelnen   Falles. 

Gelingt  es  nicht,  in  der  angegebenen  Weise  den  Brneii  zu  repo- 
niren,  so  nmss  die  Herniotoraie  gemacht  werden.  Diese  Operation  ist 
an  und  für  sieh  hei  der  heutigen  iSieherheit  der  antiseptisehen  W'nnd- 
hehaiidhnig  als  eine  ungetlihrliche  zu  hetraehten,  Sie  birgt,  da  sie  anter 
allen  l  nistiinden  klare  Verhältnisse  schatlt,  bei  Beherrsidiung  der  Tech- 
nik weniger  llefahren  in  sieb  wie  die  Taxis.  Es  ist  deshalb  ein  natür- 
licher Gang  der  l>inge,  da^s  vielbeschUftigte  Miinirgen  beutzutag«.'  weit 
weniger  (lewiebt  auf  lange  dauernde  Ke|i«»Hitionsversuehe  legen  und  eher 
zum  Messer  greifen,  aln  dies  früher  der  Fall  war  Da  die  Uperation 
zudem  den  Vortheil  bietet,  dass  man  damit  die  Kadicaloperation 
verbinden  kaini ,  so  liegt  auch  hierin  ein  Gnmd  für  die  schnellere 
Entscheidimg  zu  Gunsten  der  Jlcniiutomie.  Selbslverstiuullieh  wird  Jeder 
Arzt  bei  frisclier  Ineareeration  zuniielist  die  Taxis  versuchen,  aber 
die  geriTJgen  Gefahren  der  Operation  werden  ihn  von  allzu  gewaltsamen 
und  hingen  Keductiünsmanijiulalionen  afihalten,  wenn  er  sieh  einerseits 
die  Gefahren  der  letzteren  hei  1  nsielierbeit  des  Erfolges  und  anderer- 
seits die  grosse  Siehi'rheit  des  Erfolges  und  die  geringen  Gefidiren  der 
Herniotoniie  vergegenwärtigt.  Freilich  naissen  in  jedem  Falle  aucdi  die 
äusseren  Umstilndc  hcrückHichiigt  werden ,  unter  denen  der  Ar/-t  zu 
handeln  hat.  8o  wird  ein  praktischer  Arzt  auf  dem  Lande,  der  ohne 
saehgemilsse  Assistenz  und  sonstige  llilfsapparate  arbeiten  muss,  sich 
anders  zu  dieser  Frage  stellen  wie  der  Operateur  an  einem  mit  allen 
Hilfsnylteln  ausgestatteten  Krankenhause.  Aber  mit  der  weiteren  Ver- 
breitung und  Vereinfachung  des  anti-  und  aseptiseben  Wundbehand- 
lungftverfahrens  kann  sich  jeder  strebsame  Arzt  die  erforderliche  Sicher- 
heit zur  Ausführung  einer  llruchoperation  verschaffen. 

Zur  leichteren  fJrientirung  über  die  anatomische  Lage  der  ein- 
zelnen lirucliptorten  und  zum  Verständniss  der  für  die  einzelnen  Brüche 
anzuwendenden  Schnitte  niiigcn  die  nel>ens1eherHlen  Fig.  2'29,  2-'tM,  2H1 
von  Esman-Ii  und  Koimhk/  beitragen. 

Die  llerniotomie  besteht  ans  folgenden  einzelnen  Operationsphaseu : 
J.  Hautschnitt  und  Freilegung  des  Hruchsackes:  /l  Enitlbung  des 
Brnclisackes;  (\  die  F^rweiterung  des  einklemmenden  Uinges.  der  eigent- 
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liehe  Hruchsclinhl ;  i^.  die  Versorgung  und  Heposition  des  Bruchinlialts; 
7'.'.  etwaige  Hadiraloperation,  Abtragung  des  liruchsai-kes  etc,  und  \\t- 
schlu8s  der  Bnn-bpfortc ;  /'.  Scliluss  der  Wunde,  Verband. 

A.  Der  Hautsclinitt  wird  «her  die  Längsrichtung  des  Bniehes 
so  gelegt,  dass  die  Bnielipforte  l>e<juem  zagänglieh  wird.  Der  Seliuilt 
darf  nicht  zu  klein  sein.  iMan  raaeht.ilm  gowölmlich  viel  eher  zu  klein 
als  zu  gross.    Ein   grosser    Hautsehnitt    erleichtert    die  l'ebersicht    und 


i/ 
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Betirtheilung  der  vorliegentlen  (^ewelie.  Der  Seludlt  ^^ird  entweder 
unter  seitlicher  Anspannung  der  Haut  oder  naeh  Emporheben  einer 
i|ueren  Hautfalte  angelegt.  Kachdeni  die  Haut  diirchtreiint  ist,  werden 
präparatoriseh  die  weiteren  denliruchsaek  bedeekendeu  (iewehsschiehten 
gespalten,  indem  man  vnrsielitig  zwischen  zwei  rinretten  iniiner  soviel 
einporhebt.  als  diu-ehselinitten  werden  solK 

Fig.  2B0. 
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VordATB  Bftael^waad  tob  ijiii*tt  g«Mi«ib«a. 

Gelangt  man  in  einen  Oewehsspalt ,  so  tlihrt  man  vorsichtig  eine 
Hohlsonde  nach  oben  und  unten  ein  und  spaltet  auf  dieser  die  tTewebs- 
sehieht.  Auch  mit  einer  geknt^pften  8eheere  lassen  sich  diese  Spaltungen 
anstiihren. 

Diese  Marripuhition  wird  solange  fortgesetzt,  bis  die  Oberflache 
des  Briicbsackes  freiliegt.  Diese  zu  erkennen,  ist  nianchinal  niebt  leicht 
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und    orfönlert    grosse  Uebung    und    Erfahrung.    Einige  Merkmale,    dio 
eine  ünentirnng  ermöglichen  kJlnnen,  sind: 

1 .  I  >ie  g I  a  1 1  e  n  i  e  ] 1 1  s  t  r e  i  t'i  g i'  ( )lierH üehe  des  Brüehsackes.  Die  be- 
deckenden Zellgewebssehiehten  bieten  meist  eine  streitige  Anordnung  dar. 

2.  Auf  der  Öfierliäche  des  Hrnchsackes  ündel  sieh  oft  subsernses 
Fett,  das  in  einzelnen  Klilnipehen  auf  demselben  vertheilt  ist.  Diese 
Fettkiiimpehen  triO't  man  in  den  anderen  Zellgewebsscbichten  nicht  an. 

3.  I)er  Bruchsaek  ist  zuweilen  im  Ganzen  oder  an  einzelnen 
Stellen  dureli scheinend  von  dem  in  demselben  enthaltenen  Bruch wasser. 
Dieses  Symptom  fehlt  natitrlieh,  wenn  Uberhaujit  kein  oder  sehr  wenig 
Braehwasser  vorhanden  ist,  wenn  der  Bruebinhalt  mit  dem  Bruehsaek 
verwachsen  ist,  oder  wenn  der  Bruchsack  abnono  verdickt  tmd  undurch- 
sichtig ist. 

Indessen  sind  alle  diese  Merkmale  nicht  ganz  zuverhissig  imd  es 
konmien  dem  geübtesten  Opcratenr  Situationen  vor,  in  lienen  es  zweifel- 
haft ist,  ob  er  den  Bruehsaek  oder  ein  anderes  (iewebe  vor  sieb  hat. 
Namentlieh  ist  die  Frage    von  der  aücrwiehtigsten  mid  entscheidenden 
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Bedeutung,  oh  der  Bruehsaek  schon  er(">ffnet  ist,  oh  also  das  vorliegende 
Gewebe  Bruehsaek  oder  liereits  Darmschlinge  ist,  denn  es  kommt  vor 
allem  darauf  an,  dass  man  die  Darmschlinge  nietit  ansehneidet. 

Ist  der  Inhalt  des  Bruches  Netz  oder  ein  anderes  festes  Gewebe, 
so  ist  ein  Irrthnm  in  dieser  Hinsicht  nicht  so  verhäiigriissvoll  wie  bei 
dem  reinen  Darmbruch,  indessen  lassen  sieh  über  den  Bruehinlialt  vor 
Eniflnung  des  Bruebsackes  nur  Vermiithungen  aufstellen,  aber  keine 
absolute  Sicherheit  gewinnen.  Gar  zu  oft  liegt  neben  einem  grossen 
Netzklompen  eine  kleine  Darmschlinge,  die  man  nicht  vermuthet  hatte. 
Wir  müssen  also  stets  mit  derselben  Vorsiebt  vorgehen,  welche  der 
Darmbrueh  erfordert. 

Zur  l'nterscheidung  des  Bruchsaekes  von  der  Darm- 
schlinge haben  wnr  folgende  Merkmale: 

1.  In  der  Mehrzahl  der  Fülle  lasst  sich  der  Bruehsaek  in  einer 
Falte  Über  dem  Bruebinhalt  emporheben.  Man  nmfasst  mit  zwei 
Fingeni  eine  Falte  uml  reibt  die  beiden  Blatter  derselben  aneinander. 
Gewöhnlich  Hihlt  sieh  der  Bruehsaek  viel  dünner  an  als  die  odematnse 
geschwollene  DannwantL  Hebt  man  die  Bruchsaektalte  auf,  so  flihlt 
man  danmter  die  gespannte  Darmschlinge  oder  den  Übrigen  Inhalt.  In 
den  meisten  Fällen  kann  n»an  sich  durch  dieses  Symptom  genügend 
orientireiL  Vom  eingeklemmten  Darm  lasst  sich  nie  eine  F'alte 
aufheben. 
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2,  Der  Brncbsack  hat  eine  m  a  1 1  e  st u  m p  f e  0  b  e r  f I  ä  c h  e,  während 
der  Darm  eine  {glänzende  spiegelnde  Oherflilche  darbietet. 
Nur  wenn  bereits  Nekrose  eingetreten  ist,  versehwindet  dieser  Glanz; 
aber  selbst  dann  findet  man  ihn  geniihiilieh  an  einzelnen  Partien, 
da  selten  die  ganze  Darnisehlinge  in  toto  gangränös  wird.  In  diesen 
Fällen  ist  dann  die  Gangrän  ein  Zeichen  für  den  vorliegenden  Darm, 
denn  der  Bruchsack  wird  nicht  brandig  und  ausserdem  ist  in 
solchem  Falle  die  Unterseheidang  ohne  Belang;  der  Dann  müss  doch 
geöfthet  werden, 

3,  Die  schon  erwähnten  subsernseu  Fettkltimpehen  finden 
sieh  nur  an  der  Oberfläche  des  Bruch  sack  es,   nie  des  Darmes. 

4.  Das  Bruch  Wasser  gibt  in  vielen  Fällen  zuverlässige  Gewissheit. 
Spritzt  dieses  hervor  bei  Eniftnnng  einer  Gewebsschicht.  so  hat  mau 
sieher  den  Brnchsack  erottiiet.  Allerdings  ist  das  Fehlen  des  Brneh- 
wassers  kein  Beweis  dalKir,  dass  der  Hrachsaek  nicht  enitlnet  ist.  da 
es  bekanntlich  Brüche  ohne  Bruehwasser  gibt. 

5.  Ist  man  im  Zweifel,  ob  man  sieh  bereits  im  IVnehsaeke  oder 
noek  ausserhalb  desselben  befindet,  so  kann  man  sieh  gelegentlich  da- 
durch Gewissheit  verschaffen,  dass  man  die  Spitze  des  Zeigefingers 
gegen  die  Bruchpforte  vorschiebt  und  den  einklemmenden  Ring  auf- 
sucht. Dieser  Cühh  sich  innerhalb  des  Bruchsaekes  als  eine  scharf- 
kantige Leiste  an,  während  man  diese  ausserhalb  des  Bniciisaekee 
nicht  deuthch  fühlt. 

Bei  Berücksichtigung  dieser  Unterscheidungsmerkmale  wird  es  in 
jedem  Falle  gelingen,  den  Darm  vom  Bruchsaeke  zu  unterscheiden. 

B.  Hat  man  sich  volle  Gewissheit  darüber  verschatft,  dass  der 
Bmchsack  freiliegt,  so  eröffnet  man  denselben  an  einer  Stelle, 
an  welcher  der  Bruchinhalt  dem  Sack  nicht  unmittelbar  an- 
liegt. Man  erhebt  zweckmässig  mit  den  Fingern  oder  der  Pincette  eine 
Falte  und  kerbt  dieselbe  vorsichtig  ein.  Sobald  der  Bruchsiick  eniffnet 
ißt,  iliesst  das  Bruehwasser  im  Strahl  hervor.  Nun  wird  mit  der  Schere 
oder  auch  der  Hohlsonde  der  Bruchsack  nach  oben  und  unten  gespalten, 
bis  man  eine  Ireie  Febersicht  über  den  ganzen  Bruchinhidt  gewinnt. 
Die  beiden  Ränder  des  Bruchsackes  werden  mit  Klemmpincetten  gefasst, 
um  sie  angespannt  zu  erhalten  und  eine  Verschiebung  derselben  zu  ver- 
hindera. 

Nunmehr  tiberzeugt  man  sich  von  der  Beschaffenheit  der  Bruch- 
eontenta,  vor  allem  der  eingeklemmten  Darmschlinge,  ob  dieselbe 
gangränös  ist  oder  nicht.  Bevor  nun  etwas  Weiteres  unternommen  wird, 
soll  man  nie  unterlassen,  die  Bruch  hü  hie  mit  einer  warmen  anti- 
Beptiscben  Flüssigkeit  (Carbol-,  Salicyl-,  Borlösung  u.  dgl) 
gründlich  auszuspülen  und  anszutupfen,  weil  wir  wissen,  dass 
das  Bruehwasser  infectiöse  Miknxjrganisnien  enthält,  die  durch  Trans- 
sndation  und  Diosmose  infolge  der  Stauung  aus  dem  Innern  der  in- 
carcerirten  Darmscblinge  in  dasselbe  hineingelangen.  Eine  gründliche 
Desinlection  ist  deshalb  vor  der  Erweiterung  der  Bruchpforte  und 
der  Reposition  des  Bruchinhaltes  ein  nothwendiges  Gebot  der  Vorsicht. 
Hierauf  folgt 

C  die  Erweiterung  der  Bruehpforte,  die  Losung  der  Ein- 
klemmung, die  eigentliche  Herniotoraie.  Sie  wird  ausgeiuhrt  mit 
dem    sogenannten    Hemiotom,    einem    leicht   gekrümniten    geknöpften 
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Messer.  Ani  gehränehlichsten  ist  das  Hemiotoin  von  Cooper  fFig.  2H2). 
Bei  der  niuitUiatHiug  des  Bruchmessers  kommt  es  liauptsllohlieh  darauf 
an,  den  Ihinn  nirlit  zu  verletzen.  Man  führt  deshalb  dasselbe  in  der 
Weise  «re^^^en  und  in  den  Eioklennuuni^snnfi:,  dass  man  es  tiach  auf  den 
Zeif(elin*;er  der  linken  Hand  auflegt  (Fig,  2»i3  und  Fig.  2M\  die 
Fingerkuppe  bis  zu  dem  einklemmenden  King  vorschiebt,  so  dass  der 
scharfe,  siebeltTirinige  Rand  geftlhlt  wird,  während  die  Rückseite  der 
Fingerspitze  (b'n  Darin  zurückdrängt. 

Hat  man  sieh ,  wobei  leiiigUeh  das  ( ieftibl  massgehend  ist ,    eine 
kleine  Lücke  freipalpirt,  so  schiebt  mar  das  Hruehmesser  —  iiimier  in 

Flg.  2S2. 


Haeher  HahuiigJ —  in  diese  LUckeJ'hinein ,  'dreht  dann  die  Schneide 
senkrecht  gegen  den  Einklemraongsring  und  drückt  nun  das  Messer 
mit  dem  Finger  gegen  denselben  an.  Die  Durclischneiduug  des  einklem- 
menden Ringes  soll  nur  durch  Druck,  niemals  durch  ziehende, 
sägende'Bewegnngen  erfolgen,  uui  Verletzungen  von  Blutgefässen  zu 
vermeiden.  Beim  Druck  des  Messers  wird  nur  der  stratfe ,  harte ,  ge- 
spannte Sehnilrring  durchschnitten ,  während  die  beweglichen  Gefässe 
dem  Messer  au8wei**hen  können;  bei  der  ziehenden  sägenden  Schnitt- 
ftthnmg^ dagegen    werden    etwaige  Gefässe,    die   in  den    Bereich    des 

Fiir.  ass. 


Meisers  kommen,  mit  durehtrennt.  Die  allgemeinen  näher  zu  besprechen- 
den Regeln  filr  die  Schnittftibrung  bei  den  einzelnen  Brucharten  lassen 
zwar  in  der  Regel  die  Verletzung  von  Arterien  vermeiden.  Indessen 
können  Abnormitäten  im  Ursprung  mid  Verlauf  derselben  (Art.  obtura- 
toria!)  vorkommen,   und  diese  machen  eine  vorsichtige  Schnittföhraog 


geweseneii  Bmchinhalt  wieder  her,  soweit  derselbe  nidit  bereits  nekrotisch 
geworden  ist.  Die  tief  dunkelblaue  c>'anotisehe  Farbe  des  Daniies  mueht 
alJmiihlich  eiDeui  helleren  Roth  Platz  und  es  ist  manehnial  überraschend, 
wie  sieh  Darnischlingen  von  äusserst  z\veitelhat\eni  Aussehen  in  kürzester 
vollständig  erholen. 
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N^eh  Erweiterung  der  Bruchpforte  wird  die  Darmsehlin«;e  vor- 
sichtig aus  derselhen  soweit  hervorf^ezogen,  l*is  die  stranj^^u- 
lirte  vStelle  vollstEndii^  frei  zutage  liejs^t.  Da  an  dieser  vor- 
wiegend und  zuerst  sich  die  Orucknekrose  liiidet,  so  dad"  man  nienials 
eine  Darmsrblin»:e  reponiren  ^  bevor  eine  fi:enaue  Untersnchiiuf;  ih^ 
StranfTuIationsiriarke  stattgcfttnden  hat.  Findet  man  die  Danusehlin^e 
überall  jt^esund,  glatt  und  glänzend,  sieht  man  th'e  Hlulcircuhition  sieh 
wieder  herstellen,  so  folgt  nun 

D.  die  Reposition  der  Darnisehlinge,  nachdem  noeh  einmal 
eine  gründliche  Desinfeetion  diireh  Ahsptllen  und  Alttupten  des  I  »armes  ete. 
stattgefunden  hat.  Bei  der  Heposition  verfahre  man  sehr  vorsichtig  und 
langsam,  da  die  Darniwand  manehnial  sehr  brüchig  ist.  Durch  lang- 
sames Drücken  sucht  man  den  Inhalt  der  Schlinge  allmiihUch  zu  ent- 
leeren und  stopft  dann  die  se-hlafl*  gewordene  Schlinge  hinein,  firiissere 
Danuschiingen  lassen  sieh  oft  sehr  s(*hwer  n^poniren. 

Findet  sich  neben  der  Darmschlinge  Netz  in  dem  Bruch,  sfy  kann 
man  dasselbe  reponiren  oder  abtragen.  Kleinere  normale  Netzstückchen 
werden  in  der  Regel  mit  der  Darmselilinge  reponirt.  In  manchen 
Brüchen  finden  sich  aber  enonue  Netzpartien,  die  chronisch  ödematris, 
verdickt  und  indnrirt  sind.  Diese  tragt  man  am  besten  ah,  indem  man 
den  Stiel  partienweise  unterbindet.  Die  Rejjosition  soltdicr  Ni^tzklunipen 
ist,  wenn  sie  überhaupt  ihrer  Grösse  wegen  inuglieh  ist,  schon  deshalb 
zu  widerrathen ,  weil  sie  immer  wieder  ans  der  Bruchpforte  heraus- 
drängen und  ein  Recidiv  des  Bruches  hegftnstigen. 

Schwieriger  kfinnen  sieh  die  Verhltltnisse  hei  der  Versorgung  der 
Brachcontenta  gestalten,  wenn  sie  mit  dem  Bruelisack  verwachsen 
sind.  In  solchen  Fällen  moss  man  irgendwo  in  der  Circumferenz  der 
Bniehge schwulst  eine  freie  Stelle  sachen  und  findet  sie  auch  in  der 
Regel,  wo  die  Erweiterung  de^  Bruehsackhalses  möglich  ist;  denn  die 
Venvaehsnng  betrifft  selten  die  ganze  limgebung  der  Dannsehlinge,  Ist 
dies  aber  der  Fall,  so  nmss  man  von  innen  (von  der  Bauchhrihle) 
her  die  Bruchpforte,  respective  den  Brucbsaekhals  erweitern  und  die 
Darmsehlinge  lösen.  Sind  die  Yerwachsungcn  friscli  und  lose,  so  kann 
man  ohne  Bedenken  den  Bruchsaek  vom  I>arm  oder  Netz  mit  dem 
Finger  abstreifen.  Jedoch  darf  hiebei  nie  griVssere  (rcw^alt  angewandt 
werden,  damit  der  Darm  nicht  einreisst.  Man  lässt  vielmehr  hei  solchen 
festen  Adhärenzen  die  Verbindung  bestehen,  umsehneidet 
das  betreffende  Stück  vom  Bruehsack  und  belils^t  es  am 
Darm,  wo  es  gewissermassen  die  Stelle  eines  Pflasters  versieht  und 
vor  der  Perforation  schützt. 

Ist  Netz  im  Bruehsack  oder  Bruehsaekhals  adhärent,  so 
kann  man  dasselbe  gewiihnlieh  stumpf  ablfisen  und  reponiren,  oder  es 
wird  der  Stiel  imtcrbunden  und  der  Netzklumpcu  sanimt  dem  zuge- 
hörigen Bruch sacktheil  abgetragen.  Adhärenzen  am  Dann  müssen  mit 
grosser  Vorsicht  gelöst  werden^  eventuell  schneidet  man  das  Netz  durch 
und  lässt  einen  Theil  am  Darm  zurück. 

Ist  die  Darmsehlinge  gesund,  hat  sie  sich  namenthch  nach  Er- 
weiterung des  einklemmenden  Ringes  soweit  erholt,  dass  man  den  Ein- 
dnick  hat,  dass  eine  Pertbration  nicht  eintreten  werde  (hiezu  gehört 
Uebung  imd  Erfahrung),  so  schiebt  man  sie  in  die  Bauchhöhle  zurück 
und  schlieBst  nun  gewöhnlieh  eines  der  Operations  verfahren    zur   radi- 


Behandlung  der  llnterleibsbrüchc.  Reposition. 
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calen   Beseitigung   des   Bruelies    und   des   dauernden  Verschlusses   der 
Bruehpforte  unmittelbar  an. 

Ist  die  Erhaltung  der  Darmwand  zweifelhaft,  so  darf 
ein  Verschluss  der  Bruehpforte  unter  keinen  Umständen 
stattfinden,  es  muss  vielmehr  daftir  gesorgt  werden,  dass  der  Darm- 
inhalt liei  erfolgender  Perforation  frei  nach  aussen  abfliessen  kann.  Man 
kann  etwa  folgende  Regeln  tilr  solche  Fälle  aufstellen : 

Wenn  hei  zweifelhafter  Besehat^enheit  des  Darms  doch  grossere 
Wahrsehe inlichkeit  für  die  Restitution  vorhanden  ist,  so 
kann  man  die  Darmsehlinge  reponiren,  lässt  aber  die  dubiüse 
Stelle  in  oder  an  der  Bruehpforte  liegen  und  schiebt  einen 
Jodoformgazetampon  durch  die  Bruehpforte,  der  der  Darm- 
sehlinge anliegt,  und  tamponirt  die  ganze  Wunde  mit  Jodo- 
formgaze aus.    Die    Darmsehlinge    verklebt    in    der    Umgebung    der 

Bruehpforte.     Tritt    Perforation 
*''^*  ^""  ein,  so  leitet  die  Gaze  das  aus- 

fliessende Material  nach  aussen ; 
bleibt  die  Darm  wand  erhalten,  so 
wird  der  Tampon  nach  8  Tagen 
oder  später  allmählich  vorsielitig 
unter  dem  Strahl  des  Irrigators 
gelöst  und  entfernt.  Die  Brueh- 
pforte und  die  Wunde  kann  dann 
später  secundär  genäht  werden. 
Ist  die  Danusehlinge  sehr 
verdächtig  und  eine  Perfo- 
ration sehr  wahrscheinlich, 
so  lässt  man  dieselbe  im  Bruch- 
sack liegen,  erweitert  die  Bruch- 
pforte möglichst,  damit  eine  freie 
Bewegung  des  Darminhaltes 
statttinden  kann ,  umgibt  die 
Darmsehlinge  mit  Jodoformgaze 
imd  wartet  ab,  ob  sieh  die 
Darmwand  erholt.  Geschieht  das 
letztere,  so  zieht  sich  manchmal 
die  L>armschtinge  spontan  zurttek,  oder  man  schiebt  sie  vorsichtig  in 
die  Bruehpforte  hinein  und  vertahrt  wie  im  vorigen  Falle.  Tritt  Gangrän 
ein,  so  liildet  sich  eine  Kotbtistel  oder  ein  Anus  praeternaturalis. 

Bei  deutlicher  Gangrän  der  Dann  wand  muss  die  Dannschlinge 
vor  allem  daran  verhindert  werden,  zurückzuschlüpfen.  Man  zieht 
sie  so  weit  hervor,  dass  der  nekrotische  Theil  vollkommeo 
frei  liegt,  und  fixirt  nun  die  Schlinge  durch  einige  Nähte  in 
der  Bruehpforte,  oder  man  führt  einen  Gummi drain,  Gammikatheter 
oder  Jodofonngazest reiten  «pier  durch  das  Mesenterium  (Fig,  236). 

*Soll  man  in  den  Fällen  von  Darragangrän  die  primäre 
Darmresection  machen?  Es  ist  gewiss  ein  ideales  Verfahren,  den 
kranken  Darmtheil  zu  reseciren,  die  Stümpfe  zu  vereinigen  und  so  mit 
einem  Sehlage  die  Integrität  des  Darmes  wieder  herzustellen.  Es  sind 
auch  manche  glücklich  verlautene  Fälle  derart  bekannt.  Aber  zahl- 
reiche Misserfolge  haben  bewiesen,  dass  es  unmöglich  ist,  die  Ausdehnung 
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der  Krkrankmif?  iiaiiicntlich  an  der  ziifÜhreiideiiDaniitscIilinge  m  seliützen. 
Die^se  wird  dyreli  die  starke  Füllung  und  lilüliung  in  ihrem  Em ahrungs- 
7ustaiide  sehr  wesentlicli  verändert,  oluie  dass  dies  von  vornlierein  zn 
erkennen  ist.  So  ist  es  denn  wiederholt  vorgekommen,  dass,  während 
man  weit  im  Gesunden  zu  reseeiren  meinte ,  doch  die  Naht  in  dem 
niorsehen  und  entzündeten  (Tewebe  nieht  hielt  und  eine  tödtliche  !*er- 
foration  eintrat.  Aueh  i8t  bei  der  primären  Ueseetion  der  Umstand 
nachtheilij^ ,  dass  das  sofortige  Anilrängen  des  Darminhaltes  der  zu- 
führenden Schlinge  die  Naht  auf  eine  harte  Probe  stellt.  Und  ferner 
sind  die  betretenden  Kranken  gewcihnHeh  sehr  heruntergekommen,  so  dass 
sie  eine  so  eingreifende  und  lange  dauernde  <  >y)eraHon  seh  wer  ertragen. 

Aus  diesen  Gründen  ist  man  von  der  primären  Heseetion  des 
brandigen  Darms  mehr  und  mehr  zurtlckgekonmien.  Es  ist  sieherer, 
zunächst  einen  Anus  praeternaturalis  anzulegen,  damit  der 
Darm  sich  entleert  und  der  Kranke  sich  erholt,  und  dann  die 
Reseetion  naeh  einigen  Tagen  fitlgen  zu  lassen.  Wann  diese 
vorzunehmen  ist,  richtet  sich  naeh  den  jeweiligen  Umständen  und  nament- 
lich danach,  in  welchem  Darmabschnitt  sich  der  Anus  praeternaturalis 
beündet  und  wie  die  Nahrungsaufnahme  des  Patienten  beschaü'en  ist. 
Bei  hohem  8itz  gehen  die  Speisen  grüsstentheils  unverwerthet  ab,  und 
die  Kräfte  verfallen  sehr  schnelL  In  solehen  Füllen  kann  man,  wenn 
die  Kesection  noch  nicht  rathsam  ist,  die  Ernährung  durch  Eingiessungen 
in  das  abfährende  Darmrohr  und  durch  Nährklysticre  per  Rectum  unter- 
Btützen. 

Die  Darmresection  wird  in  folgender  Weise  ausgetührr:  Die 
Dannschlinge  wird  in  der  Bnichjiforte  gehist  nnd  aus  ilerselben  hervor- 
gezogen. Etwa  ä  t)  Um.  weit  in]  Gesunden  wird  um  jedes  Ihirmende 
ein  Draiuschlaucli  durch  das  Mesenteriniii  herumgeführt  und  leicht  ge- 
knotetj  nm  das  Lumen  des  Dannes  zu  verschliessen  und  ein  AusÜiessen 
des  Inhaltes  zu  verhindern.  Diese  Uompression  kann  aueh  ein  Assistent 
mit  den  Fingern  ausführen.  Besondere  Darmklemmen,  tlie  man  für 
diesen  Zweck  angegeben  hat,  sind  unntitliig.  Die  Umgebung  der  Dann- 
schlinge wird  mit  slerilisirten  Tüchern,  Jodoformgazestüeken  etc.  bedeckt, 
um  ein  Eintliessen  von  Koth  in  die  BauehhÜhle  zu  vermeiden.  Nun 
werden  beide  Darmenden  sorgfältig  ansgespült  und  desinficirt,  im  Oo- 
ßumlen  durchschnitten  und  die  Quersehnitte  aneinander  genäht. 

Nach  Excision  des  Dannstürkes  ist  ein  Stück  Mesenterium  über- 
llttssig.  Dieses  versorgt  man  folgen denuassen:  Entweder  wird  ein  keil- 
förmiges Stück  excidirt  und  die  Wunde  nach  Stillung  der  Blutung  ge- 
näht^ oder  das  Mesenterium  wird  am  Darm  (|uer  dnrchtrennt  und  die 
nach  der  Darm  Vereinigung  entstehende  Falte  am  freien  Rande  vernäht 
(Fig.  237 II  u.  6).  Auf  die  Behandlung  des  Mesenteriums  ist  grosse 
Vorsicht  zu  venv enden.  Es  darf  nur  so  weit  durchschnitten  werden, 
als  e-s  zu  dem  zu  exstirpirenden  Darm  gehurt,  sonst  leidet  die  Ernährung 
des  Darmes  und  die  Nähte  halten  nicht. 

Haben  die  beiden  Darmstücke  verschiedene  Weite,  so  mnss 
das  engere  schräg  durchschnitten  werden,  um  annähenid  gleiche 
Querschnitte  aneinander/Ailiringen.  Die  cireuläre  Darmnahf  wird  am 
meiicnterialen  Theile  des  Umfanges  begonnen,  und  zwar  wird  dieser 
Theil  nach  HVi(/7<r  von  innen  her  vernäht ,  indem  man  entweder  durch 
die  ganze  Dicke   der   Darmwand    hindurcbslicht   oder   erst    Museularis 


und  Serosa  und  darauf  die  Schleimhaut  für  sich  vereinigt  (Fig,  238  u. 
239).  Der  Ulmfce  Theil  der  Daninvnnde  wird  nach  Lemhtrf  oder  C^tmy 
vemiiht.  <Jb  man  forthiufeude  Naht  oder  Knoptnälite  verwendet,  ist  wohl 
im  Allgemeinen  gleichpitig.  Die  fortlaufende  Naht  erfordert  erheblieh 
weniger  Zeit,  hat  aber  bei  der  eirculUren  Darmnaht  einen  L'ebelstand, 
der   mir   ihren  Werth    in    einigen  Fällen    etwas   zweifelhaft   erseheinen 

Flg.  237. 


Bei  der  eirculären  fortlaufenden  Naht  verhindert  der  Faden  eine 
Dehnung  der  Narbe,  und  ich  habe  es  erlebt ,  dass  hiedureh  Stenosen- 
erscheinungen eintraten.  Seitdem  niihe  ich  nur  kiirÄere  Strecken'  fort- 
laulend  mit  Unterbrechung  von  Knopfnähten  oder  überhaupt  mit  letz- 
teren^ bei  denen  ich  einen  solchen  Lebelstand  nie  beobachtet  habe. 


Fig.  238. 


nff.9M. 


Als  Nähmaterial  verwendet  man  aui  besten  Seide.  Kunde 
Nadeln  sind  den  abgeplatteten  vorzuziehen,    da   sie  weniger  verletzen. 

Ist  die  Naht  vollendet,  so  lost  man  die  Constrietion  oder  Com- 
pression  und  liisst  den  Darniinhall  durch  die  Nahtstelle  passiren,  wobei 
sich  diese  !mld  aufblälit  und  anspannt.  Hiebei  zeigt  es  sieh,  ob  die 
Naht  dicht  hält  oder  nicht.  Ist  sie  dicht,  so  kann  nunmehr  die  Darm- 
schlinge reponirt  werden  —  >vas  als  Hegel  gelten  muss  — ,  oder  solange 
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extraperilotieal  gelagert  bleibeü,  bis  die  Darmwunde  geheilt  ist.  Wird 
sie  repoTiirt,  m  sehiebt,  man  zur  .Sicberheit  eine  Jodoform gazewieke  dureh 
die  liriifhpforte  bis  an  den  genahten  Darm,  um  bei  etwaif^eiii  Platzen 
der  Nalit  eine  Drainage  Dach  aussen  zu  baben.  Hält  die  Naht,  so  wird 
die  Gaze  naeh  8  Tagen  entfernt  und  die  Wunde  i^eenndär  gesehlossen. 
Die  extraperitoneale  Behandlung  tler  Damisehlinge  hat  den  Vor- 
theil  der  grf'tsseren  Sicherheit,  daBS  bei  MisHlingen  der  Heilung  der  iJarm- 
inhalt  sieher  nieht  in  die  Bauebliölde  tiiesst^   dafür  bat   diese  Methode 

Fl«.  S40. 


IfurpAy-Knoiif,  cBaa. 


Ä/urp/iy-Küopf,  gwchJoMtfriH 


aber  andere  grosse  1  lebelstJtnde,  Die  Cireulation  der  Contenta  ist  durch 
tue  iniinerbin  enge  Brnebpforte  oft  er«L'bwert.  die  8eldiiige  knickt  sieh 
ab,  blüht  sieh  auf  und  Ijekontnit  zu  grosse  Spannung;  es  tritt  Koth- 
Htamuig  ein  und  die  Nalit  platzt.  Oder  bei  Husten  und  Pressen  \nrd 
ein  grösseres  Daniistfi<*k  lierausgetldingt,  Ist  die  Naht  verheilt,  so  ist 
nun  aueh  die  Dannsrblinge  inzwischen  in  der  Bniehpforte  angewachsen, 
sie  muss  vor  der  Reposition  gelüst  werden.    Das  mit  tlieser  Li5sung  und 


Fls.  S41. 


Flg.  Ui. 


Innere  Anwirbt. 


Fi«  24S. 


Flff.  S44. 


Gin  Bing  ftn  dat  Goniirn.trOi)rob«& 


Fertigar  Knopf. 


der  naehfolgenden  Keposition  verbundene  Trauma  ist  sowohl  für  den 
Darm  wie  für  den  ersehtipften  Kranken  tjberhaupt  kein  gleichgiltiger 
Ivingrifl'.  Wegen  dieser  l  ebelstäiide  rejjonire  ich  lieljer  den  Darm  so- 
fort und  tamponire  die  Wunde.  Ich  habe  hiemit  bessere  Erfolge  erzielt. 
Die  Technik  der  Dannresection  wurde  vor  einigen  Jahren  von 
dem  Chieagoer  Arzt  Mtirphtf  wesentlich  vereinfacht  durch  Einführung 
des  Dannknopfes  zur  Vereinigung  der  Darnnvunden  an  Stelle  der  Naht. 
Dieser  Darmknopt  (Fig.  240)  besteht  aus  2  Theileii,  welehe  Awrvh  ein 


BeVi^^^^ng  der  rnterleibsbrüche.  Darmresection. 


tf5 


Fig,  846. 


das 


rühreatVirmiges  Mittelstück  verbunden  werden.  Die  beiden  knopfformit^-eo 
Hälften  werden  in  das  Darmliimen  eingefiüirt,  die  Darrawand  wird  mit 
einer  Schntimabt  |Fi^.  245)  über  den  Rand  ^eschlaf^en  und  ttefesti^. 
Darauf  werden  die  beiden  Knopf bälften  übereinander  ge^sehoben.  wo- 
durch die  8erosafläeben  der  Darniendcn  gegeneinander  gedrückt  werden. 
Der  Darminhalt  kann  durch  die  Vereinigung^röhre  passiren.  Die  ge- 
klemmten Dannränder  werden  nekrotiseh.  Der  Knopf  Est  sieh  und  wird 
nach  8 — 14  Tagen  spc>ntan  mit  dem  Stuhl  entleert.  Fnutk  hat  m^uer- 
dings  diesen  Daroi knöpf  dadurch  ver})essert,  dass  er  ihn  aus  rei^orhir- 
barem  deealcinirtem  Knochen  herstellt  und  das  Verbindungsrohr  durch 

ein  Guinmidrainrohr  ersetzt,  auf  welches 
die  beiden  Knopfhölften  aufgenäht  werden 
(Fig.  241,  242,  243,  244).  Sjiannt  man  das 
Drainrohr  an,  so  weichen  die  Knopftheile 
auseinander,  in  den  »Spalt  wird  mitteb  der 
Sehniiraaht  (Fig.  245)  erst  das  eine,  dann 
das  andere  Darmende  hineingeklemmt,  wie 
240  und  247  /eigen.  Liisst  man  nun 
gespannte  Drain  röhr  los,  so  werden 
die  Darmenden  durch  die  Elastieität  des 
(Tummirohres  aneinandergedriingt  (Fig.  248). 
Einige  Serosanälite  vollenden  die  Operation. 
Die  Knochenringe  werden  resorbirt ,  das 
Giiojmirohr  wird  gegen  das  Ende  der  ersten 
Woche  ausgestossen, 

Die  KnopHiehandlung  bedeutet  nach 
gehüriger  Hebung  eine  giuiz  bedeutende  Zeit- 
ersparniss,  und  das  ist  hei  den  einschhigigen 
Kranken  von  grnsster  Bedeutung. 

Die  Xachbehandlwng  nach  der 
Derniotoniie  ist  im  Wesentlichen  eine 
exspectative  und  symptomatiselie.  Die  früher 
viel  erurterte  Frage,  oh  nach  der  Operation 
Opium  oder  Abführmittel  zu  gehen  seien, 
liisst  sieh  generell  nicht  [»eantworlen.  Qe- 
wiihnlich  wird  man  am  liesteu  thnn,  weJin 
man  keines  von  beiden  verordnet,  sondern 
abwartet.  In  der  Regel  stellen  sich  Winde 
und  Entleerungen  nach  einigen  Stunden  von 
selber  ein.  Siud  die  Einklemmungserschei- 
der  Leih  weich  und  unemptindlich,  hat  Er- 
brechen tmd  Attfstossen  aufgehört,  ist  der  l*uls  und  das  Aussehen  des 
Kranken  gut,  so  hat  es  keine  Gefahr,  wenn  Flatus  und  Dejectionen 
etwa  einen  Tag  auf  sich  warten  lassen. 

Aber  immerhin  können  Verhältnisse  vorhegen,  die  eine  Ruhigstellung 
des  Darmes  wtinschenswerth  erscheinen  lassen,  wenn  z.  B.  die  Darmwand 
durch  rohe  RejwsitionsvTrsuche  oder  starke  Einscltniirung  sehr  lädirt  war 
und  eine  heftige  Peristaltik  die  Gefahren  der  l'erforation  vermehren  könnte. 
In  solchem  Falle  ist  die  Darreichung  von  Opium  und  die  Appli- 
cation einer  Eisblase  auf  den  Leib  rationell,  damit  der  Darm  ruhig 
gestellt  wird,  sich  erholen,  resp.  mit  der  Nachbarschat^  verlüthen  kann. 


JjfitrpAf'schQ  TfthAkBbeiitelnnht. 
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E.  Die  Kadicaloperation  der  Hernien  verbindet  man:  1.  als 
Schlnssaet  mit  der  Herniotomie,  sobald  die  Theile  gesund  sind  und  Aus- 
sicht auf  Heilung  per  primaio  int.  darbieten,  Ausserdeni  wird  die 
Kadicaloperation  angewandt  2.  bei  grossen  mobilen  Hernien,  die  dureli 
ein  Bruchband  nicht  zurückzuhalten  sind  und  H.  bei  solchen  angew  aeh- 
senen  Brüchen ,  die  dem  Träger  grosse  Besehwerden  verursachen .  ihn 
arbeitsunfähig  machen  und  die  Gefahr  der  Incarceration  darbieteiL 

Bei  der  Hemiotoraie  bildet  die  Kadicaloperation  den  letzten  Act 
der  Operation,  Ist  die  Dannsehlinge  rejKjnirt,  so  wird  der  Bruehsack 
aus  seiner  rnigebung  stumpf  gelöst  und  der  Bruchsackhals  aus  der 
Bruchpforte  hervorgezogen.  Unter  Oontrole  eines  in  den  Bruchsacklials 
getülirten  Fingers  wird  nun  eine  mit  einem  starken  Catgutfaden  armirte 
Nadel  durch  denselben  gestochen  und  der  Faden  nach  beiden  Seiten 
fest  zugeschnürt.  Der  Faden  wird  zuerst  nach  der  einen  Seite  geknotet, 
dann  derselbe  Fadeu  noch  einmal  um  den  ganzen  Stiel  herumgef  ührt,\'order 

Pjg,  248. 


Beendvt«  Operatton. 

Ligatur   wird   der   Bruehsack   abgetragen   und   der   Stumpf  in  die 

Bauchhr»hle  reponirt.  Ganz  in  derselben  Weise  wird  auch  bei  den  nicht 
eingeklemmten  mobilen  und  accreten  Brüchen  verfahren. 

Hierauf  erfolgt  der  Verschluss  der  BrucUp forte.  Die  rfeiler 
der  Bruchpforte  werden  unter  Controle  des  Fingers  mit  Seide.  Silk- 
wormgut  oder  Silberdraht  vernäht.  Heim  Leistenbnieh  mnss  natürlich 
eine  kleine  Lücke  für  den  Durchtritt  des  Samenstranges  uÖen  bleiben. 
Eine  An  frisch  ung  der  Bruchpfortenptciler  ist  nicht  nJithig. 

Bei  angeborenen  Leistenbrüchen  ist  die  Exstirpation  des  Bruch- 
sackes nicht  möglich,  ohne  die  Ernährung  des  Hodens  zu  gefährden, 
weil  die  Gefässe  des  Samenstranges  tacherl'örmig  auf  dem  Bruehsack 
ausgebreitet  liegen  und  nicht  von  ihm  zu  isoliren  sind.  Hier  liist  man 
den  Bruehsack  am  Brucbsaekhals  von  den  gedachten  Gefassen  und 
dem  Samenstrang,  unterbindet  und  durchschneidet  ihn  und  vernälit  die 
Bruchpforte.  Die  gespaltene  Hohle  des  Bmclisackes  kann  man  nnn  ent- 
weder durch  etagentV»rmige  Catgutnaht  oder  durcl»  Tamiionade 
und  Secundämaht  zum  Verschluss  bringen. 


Jß  Rinne: 

Nach  der  letzteren  Methode  verfall rt  man  auch  bei  lirtlehen  mit 
aasgedehnten  Verwatdi^ungen  nnd  Im  sehr  grossen  alten  Urtlchcn ,  wo 
die  IjMSung  des  Bruchsuekes  nur  unter  eriieldiehen  Lüsioiien  nio^lieh 
iBt.  I  >a  in  soleiieii  Wunden  oft  Pascieostilcke  nckrotis(*li  werden .  die 
eine  jiriniüre  Heilung  vereiteln,  so  wartet  man  'zunächst  untfr  Tanipo- 
nade  die  Iteiiiiguiig  der  Wund**  ah  und  iiälit  secundär. 

Die  Hautwunde  wird  in  der  ^'ewöbnliehen  Weise  durch  Knopf- 
nähte geschlossen,  nach  Heiiürfniss  mit  (xunimidrainfl  oder  Jodoformga7&- 
wicken  drainirt  und  mit  einem  Druckverhand  versehen. 

Die  Kr  folge  dieser  Kadicaloperation  sind  gewöhnheh  nieht  der- 
artig, dass  der  liruch  nun  vollständig  geheilt  ist  und  nicht  wieder  her- 
vortritt; das  ist  nur  in  einzelnen  Füllen  der  Fall.  Kr  wird  aher  insoweit 
gehessert,  als  er  durch  ein  üruchliand  hequeni  zurückzulialten  ist  und 
der  l'atient  in  der  Kegel  hesehwerdenfrei  und  arbeitsfähig  wird.  Ein 
liruehhand    nitlssen    diese   Operirten    immer  tragen,  sonst  giht 

Flg. »«»,  Pir  afio, 
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die  Narbe  allmählich  nach  und  der  Bruch  tritt  wieder  hervor.  Von  den 
vielen  *  »perationsnu-thoden  ,  welche  zur  v o  1 1  s t  ä  n  d  i  g  e  n  \'  e  r h  e  i  1  u  n g 
des  Brnehes  ersonnen  sind,  sollen  diejenigen  von  Mur  furni  und 
Basshii  kurz  erwähnt  werden,  welche  bezwecken,  das  Bruchband  voll- 
ständig entbehrlieh  zu  machen. 

Mar  Kwen  benüt/i  den  zu  einem  Knoten  zusanmiengesehn Orten 
Bruchsack,  um  ihn  vor  die  innere  Apertor  der  Bruehp forte  zu  le^en 
und  diese  damit  zu  verschli essen.  Die  Zeichnungen  von  Esmarch  und  AV 
uahitf  (Fig.  249.  2r)Ö,  ääl  «,  h,  <•,  d,  252  a,  />,  f,  d)  illustriren  die  einzelnen 
Phasen  dieser  genialen  Operation.  Der  Bruchsaek  wird  freigelegt  und  bis 
über  den  inneren  Leistenring  stumpf  abgelöst  (Fig.  250).  Dabei  orientirt 
man  sich  durch  Palpation  über  die  Lage  der  Art.  epigastriea.  Dann 
wird  durch  eine  Lüngsschnürnaht  der  Bruchsaek  zusammcngeraftl  indem 
ein  an  dem  einen  Lnde  geknoteter  Faden  einfach  durch  den  Bruchsack 
von  unten  nach  oben  hindurch  geführt  wird  (Fig.  251  a  u.  h).  Mit  einer 
der  Ih'St'iHfmjt'iioh^n  ähnlichen  gestielten  Nadel  wird  nun  das  obere 
Fadenende   I  Cm,  ol »erb all»  der  äusvsen^n  Apertur  der  Bruehpforte  dnrch 


Mar  Etrt'U  liisst  die  Kranken  4 — 6  Woclien  lieg:en  imd  ;J  ilonate 
ein  Bruchband  tragen  und  sich  schonen.  Nachher  ist  das  Band  ent- 
behrlich. 

Bassitfi  bezweckt,  den  schrägen  Verlauf  des  Leistencanals 
wieder  herzustellen  (Fig.  254a,  />,  c). 
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Er   verfährt   in    folgender   Weise:   Durch   einen  Schnitt  über  die 
Liinj^snehtun^  deH  Bruches  wird  die   Aponeurose  des   Muscut.   obliquus 
extennis    vom    äusseren    bis    über    den    inneren 
Leistenring   freigelegt,   gespalten   und  in   einem  t»g.  203. 

oberen  und  unteren  Lappen  abgelöst. 

Nun  wird  der  Hruchsaek  vom  Sanienstrang 
getrennt,  der  ersterc  eröftnet.  der  Inhalt  reponirt, 
der  Bmclisaeklnds  unterbunden .  abgeschnitten 
und  in  die  Hauchln*h!e  reponirt. 

Dnniuf  wird  der  8amenstning  naeh  innen 
oben  hervorgezogen,  der  laterale  Kand  des  Rectus 
und  die  dreifache  Schicht ,  die  ans  dem  Musc»q1. 
obliqn.  int.,  M.  transversus  und  Fascie  besteht, 
von  der  Aponeurose  des  M.  olj]i(|U.  externus  los- 
prJlparirt  und  an  den  hinteren  Hand  des  Lig.  Von- 
parti  von  unten  naeh  oben  angenäht,  indem  oben 
eine  Lücke  für  den  Samenstrang  oß'en  bleilit. 
Hiendt  ist  die  iiintere  Wand  des  Ijeisteneanals 
und  der  innere  Ijcistennng  gebildet.  Der  Saiucnstrang  wird  nun  zurtlck- 
gelagert  und  über  ihm  die  Aponeurose   des  M.  obliqu.  ext.  vernäht   bis 

Flg.  36«. 


auf  eine  Dui'chtrittsstelle  für  denselben  im  unteren  Wundwinkel  (äußserer 
I^eistenring). 

Der  Patient  muss  .^—4  Wochen  liegen  und  kann  dann  ohne  Hrncli- 
band  umhergehen. 


XIII.  Katheterismus,   Methodik   der  Untersuchung   und   Be- 
handlung der  Blasen-  und  Harnröhrenleiden, 

VeiacbiedöMe  Arten  der  Katln-ter,  Keiiiiguug  und  Deaitifection  der  Katheter,  KatheteriBnins, 
Blnstyiiausöi^ülnng,  Vei-wcilkalhoter,  Hararöhrengtrictaren, 

Die  mÄnoliche  Harnröhre  hat  bei  Envacheeoen  eine  durchnehnitt- 
liche  Länge  von  etwa  20  Cm.  Die  Weite  derselben  ist  in  den  ver- 
schiedenen Abschnitten  verscliieden.  Die  engsten  Stellen  nind  das  (^ri- 
üeiuni  externuni  und  das  Ende  der  Pars  eavemosa^  wo  die  Harnröhre 
durch  das  Li^ani.  trianguläre  (Isthmus  urethrae)  hindurchtritt.  Hinter 
dem  Orif.  extern,  erweitert  sich  das  Lumen  zur  Foßsa  navicularis,  um 


Katheterismus  etc. 
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sich  am  hinteren  Rande  der  Kieliel  wieder  zu  verengen  tmd  in  gleich- 
massiger  Weite  bis  zur  Pars  bwlbosa  zu  verlaufen.  Letztere  und  die 
Fossa  navieulurifl  sind  die  weitesten  Partion  der  Harnn'tlire.  Die  enge, 
2 — 2*5  Cm.  hinfi;'e  Pars  raem!>raj]acea  diirciibohrt  die  Fascia  perinei 
propria  und  geht  in  leichtem,  nach  vorn  concavem  Bogen  in  die  Pars 
prostatiea  über.  Dieser  Theil  der  Harnnihre  ist  t\lr  die  Ausführung  des 
Katheterisinus  und  ftir  den  Sitz  zahlreicher  Hamrührenleideii  von  grosser 
Wichtigkeit  I  Fig,  205). 

Die  Pars  niemhranacea  und  prostatica  bilden  einen  nach  vom  eon- 
caveu  Bogen,  während  der  vor  dem  Ligam,  trianguläre  liegende  frei 
bewegliche  Theil  (Pars  pendula)  im  sehlatlen  Zustande  eine  Krttmniung 
nach  unten  macht  (Fig.  '206), 

Die  Pars  membranacea  ist  von  einer  Muskelinasse  umgeben,  dem 
sogenannten  ('oinpressor  urethrae,  welcher  manchmal  durch  krampfhat\e 
Contraction  dem  Katheterismus  grosse  Schwierigkeiten  bereiten  kann 
(Fig.  2f)7  und  258K 

Der  Katheterisraus  wird  ausgeführt: 

1.  zur  Entleerung  der  Harnblase. 

2.  zur  Untersuchung  der  Baruröhre  und  Blase. 

mg.  255. 


Die  Katheter  sind  entweder  aus  Metall  (Silber  oder  Neusilber) 
hergestellt,  sogenannte  starre  Katheter,  oder  sie  bestehen  aus  einem 
weichen  oder  elastischen  Material  Von  letzterem  sind  drei  Sorten  vor- 
nehmlich in  üebrauch:  1.  die  englischen  Katheter  von  brauner 
Farbe;  sie  bestehen  aus  einem  mit  Harz  getränkten  Seidengewebe, 
2-  die  schwarzen  französischen  und  3.  die  sogenannten  X*'laifjn- 
Katheter  ans  weichem  elastischen  Gummi,  Die  besten  AV/ff/o«- Katheter 
sind  die  echten  französischen  J<if/«f,s- Paten tkatheter,  die  vielfachen 
Nachahmungen  sind  minderwerthig,    allerdings   auch  erheblich  billiger. 

Der  Metallkatheter  tiir  einen  Erwachsenen  besteht  aus  einer  etwa 
27 — 30  Cm.  langen  Röhre,  welche  am  vorderen  Ende  eine  abgerundete 
Spitze  bildet,  den  Schnabel,  hinter  demselben  zwei  seitliche  Oetliiungen 
(Fenster)  hat  und  am  hinteren  Ende  sich  trichterförmig  erweitert 
(Pavillon).  Die  Gestalt  des  Metallkatheters  ist  der  Harnröhre  bei  erigirtem 
Penis  nachgebildet,  hat  also  am  vorderen  Ende  eine  der  Krümmung 
im  Beckentheil  entsprechende  Krtinimung  {Fig.  259). 

Will  man  einen  solchen  MetaUkatheter  einftiliren,  so  muss  man 
die  Harnröhre  durch  bestimmte  Haltung  des  Penis  der  Form 
des  Katheters  anpassen,  während  der  weiche  und  elastische  Katheter 
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sich  der  Form  der  l  retlira  an|)asst  und  sich  gcwisst^rmass^^n  den  Weg 
seiher  sucht. 

Die  Einftlhrun^^  eines  jeden  InsirunienteK  in  die  Harnwege  miiss 
imter  strentj^eii  au tisep tischen  \'orsieht^nias«ref^e.ln  ausgeftihrt' 
wi^rdeiL  Denn  es  künnen  nieh  sowohl  an  den  In^trnnieiiten,  wie  in  der 
Hanirr>hre  patho^cne  Mikroor^^anisnien  hclindcn,  welehe,  hei  dem 
Katheterisiuas  in  die  Whm  ringoi^ihrt,  schwere  und  langwierige  Blasen-' 

Fig.  UM. 
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8a«itl»laobnitt  durch  dmt  minnlieh«  Beok«n  (oacb  Brau-n«}, 

entzündungen  hervorrufen  können.  Es  kann  hei  dieser  Procedur  nicht 
sorgfältig  genng  verfahren  werden,  denn  die  (iefahren  der  Infection 
Bind  oft  niclit  minder  folgensehwere  wie  die  putride  Infection  einer 
Wunde  durch  unsauherc  Hunde  und  Instrumente,  oder  die  Infection 
einer  Wriehneriii  diireh  nicht  aneptisehc  Fin|j*er.  Das  Schicksal  des 
Tatieuten  hlingt  nicht  selten  von  einem  einzigen  Katheleriftmus  ah,  der, 
ungeschickt  und  ohne  die  nothwendigen  anti-  und  afteptiffchen  Cautelen 
ausgetlihrt,  endloses  Stechthuni  zur  Folge  hahen  kann* 


Katheter! smus  etc. 
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Man  muss  sieb  deshalb  2ur  Rege!  niaeben,  sowohl  den  Patienten 
wie  das  Instrument  in  accurater  Weise  vorzubereiten.  Wenn  es  möglich 
ist,  suU  der  Patient  vorher  Frin  lassen  und  sieh  damit  die  Urethra 
ansspülen.  Ist  dies  nicht  müglich,  so  spritzt  man  bei  bestehender 
l'retliritis  die  Harnröhre  mit  einer  Il^/oigen  Borlösung  aus,  wiseht  mit 
einem  in  Borsäure  getauchten  Gazebausch  das  Orificinm  aus  and  säubert 
die  Glans  imd  das  rrUputium. 

Selbstverständlich  nuiss  der  Arzt  seine  Hände  gründlich  desinficireD. 

Die  Metallinstrnmente  werden  am  besten  in  l%iger  Soda- 
lüsung    ir»  Minuten    gekocht,    wodurch    sie    wie    andere    Metall- 
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tev.pr.    eomprun 
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instriiniente  keimfrei  werden.  Nach  dem  (4ehrauL'b  werden  sie  mit 
Carbolirjsuug  ans-  und  abgespült,  in  Seifenlnuge  gewaschen  und  mit 
steriler  Gaze  trocken  gerieben.  Ist  das  Auskochen  vor  dem  jedesmaligen 
Gebrauch  nicht  möglich,  so  muss  der  Katheter  jedenfalls  griindlit^^h  mit 
Seife  abgewaschen  und  abgerieben  nnd  mit  Carbolsäure  äusserhch  und 


V 


Fig.  250. 
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innerlich  abgespült  werden.  Nach  dieser  Desinfection  muss  mit  ab- 
gekochtem Wasser  nachgespült  werden,  um  die  reizende  Carbolsäure 
zu  entlernen. 

Gummikatheter  vertragen  das  Sterilisiren  durch  Kochen  nicht. 
Man  wuscht  und  reibt  sie  mit  Seife  gründlich  ab  und  spült  sie  in- 
und  auswendig  mit  Carbol-  oder  Sublimatlüsung,  darauf  mit  sterilisirtem 
gekochtem  Wusser  ah.  Dann  werden  sie  mit  einem  sterilen  Gazebausch 
trocken  gerieben  und  gebraucht. 

Die  lackirten  Katheter  und  Bong i es  sind  am  schwersten 
zu   desinfictren ,   da   sie   weder   das   Kochen   noch   starke   antiseptische 


Allf{«ni«iQ«  Tharkpi«.  II. 
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LCiöungen  ItUigcrt'  Zeit  vertragen.  .Sie  bekoiimien  leicht  kleine  kisse 
in  der  Laekseliicftt ,  welelie  ülierdies  die  Desinfeetion  sehr  ersclnveren. 
Sie  müssen,  wenn  nuui  sie  verwenden  will,  hUuli*^  ersetzt  werden.  Miiu 
dehiniieirt  sie  wie  die  (Innimikjitheter, 

Muss  ein  Kranker  öfter  nueheinander  kathelerisirl  werden,  so 
gebraucht  er  am  besten  seinen  eig::enen  Katheter,  der  bei  keinem 
anderen  Kranken  verwandt  wird.  Das  Instrument  wird  naeh  Jedes- 
maligem (lehraueh  ini  der  heschrielieuen  Weise  p^reini^t  und  in  Carlml- 
oder  Borsäurelüsouii;  oder  in  sterile  (Ja/e  ein^anviekeft  auf  bewahrt , 

Vor  der  Kinfiihrun^  uiuss  das  Instrument  eingefettet  wertlen,  da- 
mit C8  leicht  in  die  Harnrrihre  bineingleitet.  Hiezu  kann  man  (HivenMl, 


'>!. 
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Vaseline  wlcr  Glyeenn  verwenden.    Das  Instrument   darf  ferner  nieh 
kalt  eingetuhrt  werden,  weil  sonst  heftige  Schmerzen  und  ein  Kram|>f 
des  C^ompressor  urethrue  entstehen   kann,   der    die  Einführung   des  In- 
strumentes erschwert. 

Der  gewöhnliclie  Katheterisanns  mit  dem  Metallkatheter  wird  nun 
in  folgender  Weise  ausgeführt: 

Der  Patient  liegt  auf  dem  Rlieken  mit  erhuhtem  Bceken  nnd 
leicht  angezogenen  Beinen  auf  einer  festen  l  nterlage.  Der  « (perateur 
sieht  an  der  Unken  Seite,  fasst  mit  Daumen  und  Zeigefinger  seiner 
unken  Hand  den  Penis  seitlich  hinter  der  Glans  and   mit  den  ersten 


Schenket  ilt^s  l'atieuten,  waliR'iul  drr  SehnaUel  gleichzeitig  die  hintere 
Knimniuno:  der  Hariiri'»hre  passirl  und  in  die  Blase  eindrin^.  Bein» 
Senken    des  Katheters   Uäs?*t  die   linke  lliind    ihn  Penis  Ins  (Hg.  262). 

28» 


Rinne; 

Niemals  darf  Gewalt  angewendet  werden  l»ei  der  Ein- 
tllliruDg  des  Instrumentes,  weil  dadureli  folgenschwere  Verletzungen 
her\'orgebraeht  werden  k« tonen.  Ist  die  Manirrihre  normal  und  das  In- 
strument passend,  so  gleitet  es  leicht  durch  die  l>ethra  hindurch.  Ist 
der  Katheter  in  der  Blase  angelangt ,  so  fliesst  der  Urin  hervor  \im\ 
der  Katheterschnahcl  lässt  sieh  frei  im  Cavnm  der  Blase  hin  und  her 
bewegen.  War  die  Blase  stark  ausgedehnt,  so  liisst  man  den  Irin 
nicht  mit  einemmal  abtliessen ,  sondern  unterbrieht  den  Strahl  durch 
öfteres  Zuhalten  des  l'avillon. 

Finden  sieh  Hindernisse  bei  der  Einführung,  so  xiche  man  den 
Katheter  zurtick  nnd  führe  ihn  von  neuem  ein.    Aber  niemals  darf 
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man  die  Geduld  verlieren  und  das  Hinderniss  gewaltsam  forciren  wollen. 
Häufig  ergeben  sieh  Schwierigkeiten  dadurch,  dass  der  Katheter  zu  frtlh 
oder  zu  spät  gesenkt  wird,  wodurrh  der  Schnabel  unter  der  Symphyse 
in  der  Pars  huUiOsa  oder  membranacea  an  die  vordere  oder  hintere 
Wand  der  Harnröhre  anstusst.  Man  ziehe  in  solcheni  Falle  den  Katheter 
zurliek  und  versuche  wiederholt,  den  rechten  Weg  zu  finden.  Hiebei 
kJinnen  die  Finger  der  linken  Hand  am  Damm  oder  vom  Mastdiirni 
aus  den  KatheterschnalKd  controlin-n  und  dirigiren  (Fig.  265). 

Die  beschnebcne  1^'onn  des  Katheterismus  von  der  linken  Seite 
des  Patienten  nannte  man  frllher  die  Tour  sur  lo  ventre.  Steht  der 
Operateur  bei  einer  Operation  zwischen  den  Beinen  des  Patienten  und 
will  er  diese  Stellung  nicht  ändern  bei  der  Eintlibrung  des  Instrumentes, 
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SO  kann  man  dieselbe  in  der  Weise  bewirken,  dass  man  den  Katheter 
mit  dem  PaviUoii  naeb  unten  und  der  Concavität  naeb  liinten  geriehtet 
einführt  und  ihn ,  sobald  der  Sehnabcl  am  Perineum  an^elaii^t  ist .  in 
einem  Bogen  von  180*'  Über  das  linke  Hein  des  Patienten  naeb  oben 
drcht^  so  dass  er  in  derselben  Stellung  sieh  be1i]idet  wie  bei  der  Tour 

sur  le  ventre.  Die  weitere  Eintiührung,  Sen- 
kung ete.  geschieht  in  derselben  Weise  wie 
dort.  Diese  Methode  heisst  Tour  du  nialtre  — 
Meistertour 

Hei  e(u*i>ulenten  Personen  gelingt  oftmals 
die  Einiuhruug  über  den  Bauch  nicht.  Man 
stellt  dann  das  Instrument  quer  zm*  Längsachse 
des  Klirpei-s  und  fllbrt  es  über  den  Sehenkel 
in  die  Harnröhre  ein.  Ist  der  Katheter  am 
Damm  angelangt,  so  dreht  man  ihn  in  einem 
Viertelhogen  naeh  oben,  indem  man  den 
Pavillon  gleiehieitig  etwas  erhebt  und  langsam 
unter  Führung  der  linken  Hand  den  Schnabel 
unter  der  Symphyse  hindurch  leitet,  l^emi  tour 
du  maitre,  halbe  Meistertour. 

Die  Form  der  Hamröbre  ist  sehr  ver- 
sehieden,  uamentlieh  hetriflft  dies  die  Krümmung 
im  Beckentheil,  uuil  hier  ist  es  vorwiegend  die 
Vergrössemng  der  Prostata,  welche  eine  Xer- 
längenmg  und  stiirkere  Krüunnnng  der  Harn- 
röhre bewirken  kann.  Natürlich  niüssen  dem 
entsprechend  in  solclien  Fallen  Katheter  mit 
a  Ä      grJissereii  Kriimmimgea  oder  gerade  Katheter 

mit  eintacli  oder  doppelt  abgeknickter  Spitze 
nach  Mvreier  in  Anwendimg  gebracht  werden  (Fig.  1?G4).  Diese  letzteren 
sind  namentlich  bei  \>rgrüsserung  des  mittleren  Lappens  sehr  praktisch. 
Der  Vorzug  besteht  darin,  dass  die  8pit2e  des  Katbeters  sieb  beim 
Vorwärtssehieben  stets  an  der  vorderen  Wand  der  Harnrühre  hält  und 
damit  ein  Sieheinbohren,  ein  Sichtiuigen  in  den  wulstigen  Prostatalappen 
vermieden  wird. 

Biegsame  Katheter 

lassen  sich  im  allgemeinen  viel  leichter  eintiihren,  Verletzungen  kommen 
dabei  \iel  seltener  oder  gar  nicht  vor,  wenn  man  mit  einiger  Vor- 
sieht zu  Werke  gebt.  Man  kann  sie  in  derselben  Weise  einfuhren 
wie  die  Metallkatheter,  wenn  man  einen  Führungsdraht  (Mundrin)  in 
dieselben  einführt,  mittels  dessen  man  ihnen  jede  Indiebige  Krümmung 
geben  kann.  Schonender  und  in  manchen  Fallen  sicherer  ist  die  Kin- 
führiing  ohne  Mandrin,  Dies  gilt  namentlich  von  den  Xt'iato  ff  sehten 
fiummikathetern,  welche  sich  gewiihnlich  selbst  durch  abnorm  gekrümmte 
Harnrobren  von  selbst  bimlurchsehlängeln.  Mao  fasst  diesellRm  kurz 
am  Schnahel  und  stopft  sie.  immer  ein  kurzes  Stückchen  fassend,  all- 
mählich in  die  llarnrithre  hinein. 

Man  wähle  bei  jedem  Katheterismus  zuerst  stets  ein 
mn  gl  ich  st  dickes  Instrument,  denn  ein  solches  schiebt  sich  bei 
normaler  Harnri»bre  leichter  ein  wie  ein  dünnes,    indem  es  die  Falten 
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dor  üanirnhiT  ;:llittet ,  während  das  d»iMn('  Jnslrunieiit  sirh  leioht  in 
dcnselljpn  fäiv^t.  Ist  das  tJriiiriuiit  i'xt.  sclir  on^,  sn  erweitert  man 
dasselln'  diircli  <Mnen  kh'inrn  .Sdmitt  mit  dem  f;;ekn<>pt'tr!n  Messer  nach 
iintrn  zu  und  fülirt  nnii  den  dirkeii  Katheter  ein.  Krst  wenn  sich  ein 
eniKfe»  flinflerniss  ttlr  die  KartUeweping  des  Katheters  Hndet,  wa^ 
man  an  d<T  Art  dos  Widerslandes  filhlt,  so  f^'eht  nmn  zn  fr.ineren 
Nummern  iiher 

Man  Imt  die  hiof^snmen  eii^lisehe'n  mul   franzr»sisehen  Katliet»^r  in 
den  verschie(h*nsten   Formen,  mit   slunipfiT    S|*itze,    konisch.    gekn(>|)ft 
und    nach    Merrkr    gekriinjnU 
(Kig.  'i(>r)). ' 

Die  A  ussp  tt  !nii*j  der 
Blast'  wird  am  zvveekiiiässi^- 
sten  mit  einem  XrJatrmkatheleT 
tind  einer  Hprif/c  »lusj^ettllirt, 
diese  ninns  atn  Stemjjel  und 
Cvlinder  mit  Kinnen  verHehcn 
sein,  welche  die  llandhalmn^ 
mit  einer  Hnnd  ermiti^diehen. 
damit  <h*(*  andere  Hand  tleti  Ka- 
theter halten  kann.  Statt  der 
Spritze  kann  auch  der  Irrigator 
verwandt  werden.  !Man  hrin^t 
von  (IrrSjrüUhtssi'^keit  {  HorsJiun*- 
Hl  Irr  Snlie\  ]säurehisnn*r)  soviel 
in  dtP  Pthise  hinein  als  dieselhe 
tnssen  kann.  Tritt  Tenesmus  ein, 
so  liissf  m!Ui  ilie  iniissi*;keit  ah* 
lallten  und  wiederluflt  diese  IVo- 
ei'dar  so  oft,  his  die  Mtlssi;^''keit 
klar  ahliinll. 

Ij  VVeni<>-er      sehoneud      und 

weni^^er /weekmiissi^  isl  die  Aus- 
'"  spidün^  mit  drni  do[>pellilnfi^en 

i      *^      ^        4  Metallkatheler  (^V^  L'lir.).    her- 

selhe  hestelit  aus  einer  der  Liin^e 
narli  ^etheilten  Hrihre ,  deren  jede  ein  »^^esimdertes 
Auf?:e  and  Pavilhm  hesitzl.  Mait  lässt  dureh  den  einen 
Pavillon  die  Mfissijfkeit  einlaufen  und  versehliesst  den  anderen  so 
lan^'e,  his  die  [Jlase  pd'fiJIt  ist,  tielTnet  man  nun  den  zweiten  l^avilhm, 
so  iliesst  dureh  diesen  die  Fllissi^keii  ah,  und  wiilirend  dii\selhe  dureh 
den  ersten  Tavillnn  permanent  ans  dem  Irrifjator  znHiesst,  entsteht  eine 
«lauernde  Cirenlation  der  SpiilHlissi;i;keit  in  der  HL'ise.  Die  Xaehtliede 
dieser  Metliojle  ()estehen  darin,  dass  die  Blase  oft  nicht  griindlieh 
gereinif^t  w  ird  ,  weil  sieh  hei  dem  Diirehdiessen  ein  Kinnsa!  bildet  und 
f^rosse  Ahsehnitte  der  ISlase  von  der  Sjifiltm^  nirht  hctntffen  werden. 
/Utsserdem  hat  die  liilnrttre  Einrüliriia^  des  M»*tallin<trumentes  ihre 
Xaehtheih'  ujnl  irrijsseren  Sehwieri^keitcn  *  zumal  wenn  man ,  was  bei 
ehronisehen  liliiseii leiden  oft  der  Fall  ist.  dem  Patienten  das  Instrument 
in  die  Hand  pdien  mass. 
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Fig.  2«;. 


Der  Verweilkatheter. 

Es  ist  mam'limal  nothwenditr.  <l<'n  Katlirter  länpTO  Zeit  in  der 
lilase  liefen  zu  lassen,  wenn  z.  B.  hei  t^clnvierigeiu  Karheteri^mus  die 
Uefürclitun^  Ursttlit ,  dn^^s  die  eniente  KinführunjLr  niisslinjc*'"  kikinte, 
liei  Verletzungen  der  Harnrülire,  iini  IJnninliltrntion  zu  verhüten,  bei 
liäafigeni  l'rindrauif  bei  Fro^tainbypertrophie .  bei  Patienten  auf  (!em 
I^ftnde.  wo  der  Arzt  nicht  Jederzeit  zur  Stelle  sein  kann  u.  s.  \v.  Zum 
\'er\veilkatlieter  ei^^uet  sicli  am  besten  der  AV7<^/f>^^ Katbeter ,  weil  er 
am  lie(|nenislen  ertra^^en  wird  und  sehr  baltbar  ist.  Metallkalheter  werden 
auf  "lie  haurr  nicht  ertragen,  der  »Schnabel  liidirt  üiid  reizt  die  Blase 
und  kann  L>r«c'kj::esehwüre  veranlai?sen.  Die  eitgliselien  und  :^ehwarzen 
franzijsisehen  Katheter  eipien  sieb  wegen  üjrer  Hrilebij^keit 
nicht  zum  Verweilkatbeter;  sie  bekommen  leiebt  Risse 
lind  knicken  ein. 

l>er  Verweiikatbeter  nuiss  in  der  HIase  befestij^ 
werden,  sonst  wird  er  dareli  die  Blaseneontraetionen  etc. 
berausf]jetrieben.  Man  führt  den  .V^A/Zo«- Katheter  soweit 
in  die  Hhise,  als  eben  zum  .\]»fluss  des  l>ins  notliwendifi^ 
ist.  dann  bindet  man  einen  Faden  »lieht  vor  der  Ekdie]  um 
den  Katheter  und  zieht  die  Seldinp^  so  fe^t  an,  dass  sich 
der  Faden  etwas  in  den  tiummi  eindrückt,  aber  ohne  das 
Lnmen  des  Katheters  zu  eomprimiren.  Nun  legt  man  die 
beiden  Fadenenden  längs  des  Penis  ün<i  befestigt  sie  durch 
einige  eirenUire  lleftpHasterst reifen.  Schlägt  man  die  Fäden 
ültcr  dem  lleftptlaster  nach  unten  tmd  h^gt  einen  weiteren 
lleftptlasterstreifen  darüber,  so  sitzt  der  Katheter  sehr 
fest.  Das  Heftpflaster  darf  natürlich  nicht  zu  fest  gelegt 
werden,  weil  sonst  Öedem  des  Präputinins  eintritt;  zwischen 
Fäden  und  Kiehcl  legt  man  einen  kleinen  Bauscli  Jodo- 
forn>gaze .   damit    die    Faden  nicht  einschneiden. 

Die  liefestigimg  des  Katheters  ist  oft  sehr  schwierig^ 
anch  ist  nicht  Immer  ein  und  diesellie  Methode  zu  ge- 
brauelien,  />//^/ streift  über  den  Katheterein  dnrehhVhertes 
lleftpllasterstüek  und  klebt  die  Enden  seitlich  an  die  Eichel. 
Darauf  dnrehslieht  er  den  Katheter  dicht  vor  dem  Heft- 
ptiaster  mit  einer  Nadel .  deren  Ende  abgekuitl'en  wird. 
Nun  wird  ein  zweiter  dnrefiloehter  Ptlasterstreifen  recht- 
winkelig zum  ersten  über  den  Katheter  bis  znr  Nadel 
gestreift  und  an  die  Eichel  angeklebt,  so  dass  die  Nadel 
zwischen  den  beiden  He  ftp  11  asterstreifen  sitzt.  Durch  eine 
(*irkeltour  werden  die  Längsstreifen  am  Penis  befestigt. 
Das  sogenannti'  Penismuzzie  ist  ein  maulkorltartiger  A[iparat  ans 
(inmini,  der  um  die  Eichel  gezogen  wird  iFig.  2t>7). 

Man  kann  auch  den  Katheter  mit  einer  Satur  am  Präputium  tie- 
festigen,  wenn  der  Patient  narkotisirt  ist.  Aber  der  Faden  schneidet 
leicht  ein,  macht  Eiterung  und  verursacht  gewöhnlich  viele  rnl>equemlieh- 
keiten. 

Auch  an  den  Schanihaaren  kann  man  die  Fadenschlinge*  befestigen 
I  Fig.  2r)8).  Zu  diesem  Zwecke  werden  die  beiden  Enden  des  am  Ka- 
theter  Itefestigten   Fadens   bis   hinter   die    Eichel  geführt  und  hier  ge- 
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knotet,  dann  um  den  Penb  hermngeführt  und  auf  der  cnt^e^'enfjre^etzten 
Seite  nocli  einmal  geknotet,  so  dass  der  Penis  von  einer  Schliui^e  um- 
geben wird.  Die  Enden  werden  dann  an  den  iScIiamhaaren  iVstji^etjunden. 

In  welcher  Weise  man  <lie  liefestij^^ung  des  Dauerkatheters  aueh 
voniimnit,  Jedenlalls  muss  sie  am  Peuin  selbe^t  angebracht  werden.  Das 
Anbinden  der  Schlingen  an  Leibbinden,  Suspensorien  u.  ^.  w.,  das  An- 
kleben an  die  Banebliaut  gibt  keinen  genügenden  Halt.  IkT  Katbeter 
scblii])ft  bald  aus  der  HaninJhre  heraus. 

Dir  eirculilre  Befestigung  hat  den  Naelitheil,  dass  Behr  leicht  Oedem 
der  Vorbaut  entsteht.  Es  ist  deslialb  in  soleben  Fällen  empfehlenswertb, 
die  eireulären  Heftpthisterstreifen.  nachdem  sie  testgeklebt  sind^  an  zwei 
entgegengesetzten   Stelb^n   zu   durchscbneiden, 
wodurch  die  Spannung  auf  hart  (Fig,  261*).  ^^^  '^^^' 

An  den  ./fif/wes^-Patentkathetern  hat  man  *    ^ 

zum  Selfislbalten  in  der  Blase  abstehende  Flügel  |j   ]j 

über  den  Augen  angehraeht.  Wird  der  Katheter 
über   einen   Mandrin  gespannt,    so  legen  sieh 

Flg,  2«» 


Fi«,  nu. 


1       2       3 

die  Fhigel  :in  unti  der  Katheter  kann  eingeführt  werden.  Nach  Fnt- 
fernuTig  des  Mandrins  spreizen  sieh  die  Fltlgel  untl  der  Katbeter  haftet 
in  der  Blase.  Leider  sitzt  er  aber  nicht  sehr  fest.  Hei  stärkerem  Pressen 
und   Husten  wird  er  leicht  herausgesebleiidert. 

Bei  dei'  Anwendung  des  \'erweilkat!ieters  ist  zu  bemerken ,  dass 
stets  durch  den  Beiz  des  Fremdkörpers  eine  l  retbritis  entsteht ,  die 
manchmal  nnt  einer  profusen  llistigen  Eiterabscmderung  verbunden  ist. 
Ferner  incrustirt  sieh  der  in  tler  Blase  liegende  Tlieil  des  Katheters 
mit  lliirnsalzcn.  Aus  diesen  (irtinden  nmss  man  tlcn  KiUbeter  wenig- 
stens alle  fj  — tS  Tage  herausnehmen,   desintieiren   und   reinigen,    resp* 
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einen  anderen  einleo^en.  Auch  die  Harnröhre  wird  hei  dieser  Gelegenheit 
mit  lk>rsäurelüsung  ausgespült ,  oder  man  fülh  jioch  hesser  vor  der 
Herausnahme  die  Bkse  mit  Üorlnstuig  und  lässt  dieselbe  nach  Entfernung 
des  Katheters  durch  die  Harnröhre  entleeren. 

Zur  rnterguchiing  der  Blase  auf  Steine  hedient  man  sich  metal- 
lener Sonden  oder  Katlieter. 

Hie  Verengerungen  der  Harnröhre  werden  mit  soliden  iDStru- 
menten  aus  Metall  oder  biegsamem  weichen  Material  untersucht  und 
behandelt. 

Dieye  liougies  sind  in  der  Form  den  Kathetern  nachgeahmt,  Ihre 
Einführung  geschieht  nach  den  Regeln  des  Katheterisnius  (Fig.  270 
nnd  271). 

Bei  der  Behandhiug  der  iStrictureii  der  Harnröhre  kommt  es 
zunächst  auf  den  Sitz  und  den  (irad  der  Verengerung  an,  Die  narbigen 
Htrietiiren  infolge  chronischer  Entzündungen  und  llcerationen  und  nach 
Verletzungen  haben  in  der  Mehrzahl  ihren  8itz  im  hinteren  Theile  der 
Harnrührc,  im  Isthmus  nnd  in  der  Pars  nieinbranaeea.  Man  beginnt  die 
l  ntersuchimg ,  wenn  aus  den  allgemeinen  Symptomen  das  Vorhanden- 
sein einer  Verengerung  vermutliet  wird,  mit  thr  Einführung  einer  dicken 

elastischen  Ikmgie  und  probirt 
nun,  aHmälilieb  zu  dünneren 
N  a  m  ni  e  r n  mit  geknöpfter  oder 
kon iscli er  Spitze  ü  b  e  r g  e  li  e  n  d, 
in  die  Strictur  einzudringen.  Xie- 
uials  darf  hiehei  Oewalt 
angewendet  werden.  Gelingt 
es,  die  Bougie,  wenn  auch  zu- 
nächst nur  mit  der  Spitze  oder 
dem  Knopfe  in  die  Verengerung 
_  ^^  ^  ^        einzuführen,  so  kommt  man  ge- 

l^  ■  ■  H        wohnlich  !mit  Geduld  zum  Ziele. 
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unterscheiden,  ob  das  Instrument  wirklich  in  der  Strictur  sich  betindet 
oder  etwa  in  einem  künstlich  gebolirten  Loch.  Im  ersteren  Falle  wird 
die  Bougie  von  dem  Narhenring  festgeklemmt  und  man  hat  beim 
Zurückziehen  einen  gewissen  Widerstand  zu  überwinden^  was 
bei  dem  falschen  Wege  nicht  der  Fall  ist. 

Das  Schwierige  ist  eben  bei  hochgradigen  \' rrcngerungen .  das 
Lumen  überhaupt  zu  linden.  Ist  es  gefunden  und  überhaupt  permeabel, 
BO  ist  die  Enge  gewöhnlich  kein  Hindemiss  für  die  allmähliche  Er- 
weiterung. Solche  Stricturen  sucht  man  mit  feinen  Bougies  aus  Darm- 
saite zu  passiren.  Sitzt  das  Lumen  central,  so  ist  die  Einführung  relativ 
leicht,  sitzt  dasselbe  aber  seitlich,  so  kann  sie  mit  grossen  Sclnvierig- 
keiten  verbunden  sein,  weil  sich  die  Bougies  umknicken  oder  auch 
Verletzungen  machen  können.  In  solchem  Falle,  wo  die  Auffindung  der 
Lichtung  nicht  gelingen  will,  kommt  r 
Ziel,  dass  man  ein  Lrethroskop 
Saiten  fllllt  und  nun  mit  den 
finden.  Die  Fig,  272,  273  un^ 

Ist  einmal   ilie  Striet 
derselben  orientirt,    so  ft 


ntlich    dadurch    zum 
ideJ  von  Därm- 
en Gang  zu 
ni.Kse, 
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XIII.  Narkose. 

Allvreniüine  Narkose  mit  Cüilurofurm  und  Aether.  IJeble  Zofäll«  Im  «Jers«lben  und  deren 
Verbütuiijr.  Ki'mstUihe  Athumnp  und  Wiederlielehnng.  Vt-rsi-hieileabeiteu  der  Clilorolonti- 
und  Aetliernarkose.  LiK-ale  Anästlicsie  mit  At»thtT.  ChJnratliyl,  nach   ScMeich, 

Bei  iler  Vornahme  sohnierzhat"^er  Operationen  iinil  hei  Unter- 
snchnngen,  welehe  eine  Erst'hlail'aog  der  Musenlatiir  erfordem,  kann 
man  den  Kranken  dnreh  narkotiKelie  Mittel  betJluhen,  I>iese  l^etäubung 
ist  rnt weder  eine  allgemeine  o*ler  loenle,  je  nach  der  vorzanehnienden 
Operation,  Im  allgemeinen  wenden  wir  liei  allen  schmerzliaften  Opera- 
tionen die  Narkose  an,  soiern  nielit  hestimnite,  näher  zu  bespreehende 
Contraindieationen  vorliegen. 

Die  allgenfieine  Narkose; 

welehe  liei  allen  gnisfieren  ( ►(»erationen  angewandt  wird,  wird  mit 
Chloroform  oder  Aetlier  oder  mit  «*inein  rTeniisch  von  beiden  nnd  imter 
Zuhilfenahme  von   Morphium  ausgi'fuhrt. 

Das  Chlor4)t'orni  ist  eine  klare  farblose  Unssigkeit  von  aro- 
matiseheni  (lerueh  uml  stisslieliem  (iesehmack.  Sein  speeitisehes  Gewicht 
ist  bei  IT)"  C.  rr)i>2.  Unter  der  Einwirkung  des  Tagesliefites  zersetzt 
sieh  das  Chloroform  in  Salzsäure.  Chhir  nnd  freie  Ameisensäure;  es 
muss  deshalb  im  l>unkehi,  in  dimkel  gefJirtiten  bramien  Flasehen  oder 
in  Fbisehen  mit  Papierumhüllung  aufbewahrt  werden.  Die  Wrimreini- 
guügen  hestehen  vornehmlirfj  in  Znsatz  vnn  Aether,  Alkohol  imd 
Methylverbindungen.  Eine  einfaehf  l'robe  auf  di^*  Reinheit  des  Chloro- 
forms ist  die  Geruchsprolie  nach  J^'p^f,  Man  lii^st  einige  Tropfen  Chloro- 
tonn  auf  schwedischem  Filtrirpapier  verdunsten.  Rieebl  das  trocken 
gewordene  Papier  gar  nicht,  so  ist  das  Cldnriiform  rein,  hat  es  dagegen 
einen  scharfeTi  ranzigen,  kratzenden  Oeraeb,  so  ist  das  Fra|»arat  ent- 
weder durch  Zersetzung  oder  Fülschung  unrein. 

lievor  man  einen  Menschen  der  Narkose  unterwirtt,  hat  man 
folgende  \'orsichtsmassregeln  zu  beachten: 

1,  Der  Tatient  nmss  nüchtern  sein,  die  letzte  Mahlzeit  uiuss 
3 — 4  Stunden  zurückliegen.  Patienten,  die  im  Laufe  des  Vormittags 
operirt  werden,  sollen  nnr  eine  Tasse  Tbee  oder  Katfee  mit  etwas 
Zwieback  zum  ersten  Friihstiick  geniessen.  Je  leerer  der  Magen,  um 
so  weniger  Erbrechen  während  der  Narkose.  Alle  (»eengenden  Kleidungs- 
stücke, llalstüeher.  Kragen,  (*orsets.  Rr»cke  etc.  müssen  gelockert 
werden,  damit  Athmung  und  Cireulatiou  nicht  behindert  ist.  Namentlich 
sind  etwaige  Fremdkörper,  wie  Geliisse.  Kautaliak,  aus  dem  Munde  zu 
entfernen.    Die  Narkose  wir<l  gewöhnlich  in   Kfickenlage  vorgenommen, 

2.  Vor  der  Narkose  suche  man  den  Patienten  ihireb  guten  Zu- 
spruch mugliehst  zu  beruhigen.  Denn  jisychische  Erregung  und  Angst 
erschwtTt  die  Narkose  und  begünstigt  üble  Zufalle  seitens  des  Herzens. 

5.  Der  chloroformirende  Arzt  stellt  sieh  neben  den  Kranken  nnd 
beobachtet,  wahrend  er  das  Chlorotbrm  einathmen  lässt.  den  Puls  und 
die  .\tbmung  desselben.  Die  Einatlimung  nmss  so  geschehen,  dass  der 
Kranke  neben  dem  Chloroform  miiglichst  viel  Luft  inspirirt;  man  giesst 
deshalb  das  Cbloroform  tropfenweise  auf  eine  vor  Mund  und  Nase 
gehaltene  Maske  und  fordert  den  Kranken  auf,  tief  einzuathmen  und 
laut  zu  zählen.  Die  Maske  besteht  aus  einem  Dralitkorb,  der  mit  dünnem 
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Flanell  oder  IJazc  lüierzofi^en  ist,  so  dass  mit  den  Cliloroformdäinpfen 
viel  Luft  eingeathniet  wirtl  (Fig.  275),  Am  meisten  in  (iebrauch  ist  der 
Apparat  von  I'^smarrh^  der  in  einem  Lederetui  Maske,  Tropfflasche 
und  Zungenzange  enthalt  (Fig.  276). 

Das  Aufgiessen    des  Chloroforms    in    grösserer  Masse   auf  einnml 
ist  nnmentlieli  zu  Beginn  der  Narkose  zu  vermeiden;  es  ist  besser,  das- 

Flg.  «?6. 


selbe  gleich  massig  und  eoutinuirlit-h  auf  die  Maske  zu  tröpfeln, 
Hiezu  ist  eine  gewöhnliehe  Tropffbosehe  zu  verwenden.  Die  Tropf- 
methode erfordert  zwar  etwas  mehr  Zeit,  seh atft  aber  bei  geringerem 
Chloroform  verbrauch  eine  ruhigere  und  tiefe  Narkose. 

Die  ascptisi'lie  Maske  nach  SvIfimffHÜnmh  hat  einige  Vorztige  vor 
der  AÄmflrc// sehen    Maske.    Sie   besteht   aus  einem    Drahtgestell,    über 

Flff.  270. 


welches   ein  StUck  Verbandgaze   gespannt   und   durch   einen  federnden 

Hligel  festgeklemmt  wird.  Am  Hände  verliinft  eine  Kinne,  in  welcher 
(Ins  abtiiesseude  ('Idtjrolörm  au^  der  Oaze,  wenn  di(*se  zu  stark  getrüukt 
ist,  sieh  ansammelt  <  Fig.  ^77). 

Im  die  Cldoroformdampfe  stets  in  bestimmtem  Verhültniss  mit  Luft 
zu  mischen,    sind  verschiedene  ApjKUate  angegeben,    unter   denen   der 
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Apparat  von  Junker  der  bekannteste  ist  (Fig.  278),  Derselbe  besteht 
aas  einer  Flasche,  die  zur  Hälfte  mit  Chloroform  gefüllt  ist.  Mit  einem 
GTimraigebläse  B  wird  die  hnÜ  dnreh  die  Flasehe  F  über  das  Chloro- 
form in  das  Mimdsttick  getrieben.  Der  Chloroform  verbrauch  ist  bei  diesem 
Apparat  genau  zu  messen  und  sehr  gering,  da  die  freie  Verdunstung 
fortfallt. 

Die  Erscheinungen  während  der  Narkose  sind  bei  den  ein- 
zelnen Kranken  sehr  verschieden.  Bei  schwäehliehen  ruhigen  Leuten, 
bei  Frauen  und  Kindern  tritt  oft  nach  kurzer  Zeit  der  Einaihmung  eine 
\ollstMndige  Bewusstlosigkeit  ein.  naebdem  man  sie  bei  Beginn  der  Ein- 
lithmung  tllier  das  Geftihl  der  Erstickung  und  Angst  beruhigt  hat.  Bei 
krüftigen  Leuten  und  namentlich  hei  Säufern  tritt  dagegen  häutig  mit 
dem  Schwinden  des  Bcwusstseinn  ein  heftiger  Erregungszustand  ein  mit 
klonischen  und  tonischen  Krämpfen  der  Musculatur.  Manche  Patienten 
schlagen  um  sich  und  geberden  sich  wie  Tobsüchtige ,  dabei  schimpfen, 
räuspern  und  speien  sie.  Andere  haben  Wahnvorstellungen  milderer 
Art,  sie  singen,  lachen,  pfeifen  u.  dergl.  Während  dieses  Excitations- 
st  ad  in  ms   muss   die  Einathmung   des  Chloroforms   fortgesetzt  werden. 

Fig.  277, 


Es  tritt  dann  nach  verschieden  langer  Zeit,  manchmal  unter  prolusem 
Sehweiss  die  Beruhigung  ein.  Die  Muskeln  erschlaflen,  die  Athnmng 
wird  schnarchend,  die  Reflexe  verschwinden.  Zuletzt  erlischt  der 
Keflex  der  Cornea.  Die  Pupillen  verengern  sieh,  die  Bulbi  machen 
asymmetrische  Bewegungen,  der  Puls  wird  kleiner  und  schwächer,  der 
Blutdruck  sinkt.  In  diesem  Stadium  der  Toleranz  kann  die  Uperaticm 
vorgenommen  werden.  Der  Chloroformeur  hat  nur  darauf  zu  achten, 
dass  diese  Toleranz  erhalten  bleibt.  Er  darf  jetzt  nicht  mehr  Chloroform 
einathmen  lassen,  damit  keine  Vergiftung  eintritt,  andererseits  hat  er 
unter  steter  Controle  des  Cornealreflexes  u.  s.  w.  dafür  m  sorgen,  dass 
der  Kranke  nirht  vorzeitig  erwacht.  Es  müssen  von  Zeit  zu  Zeit  kleine 
\Jengen  nachgetröpfelt  werden,  so  dass  die  Toleranz  eben  unterhalten  bleibt. 
Bei  einer  so  vorsichtigen  Anwendnngs weise  kommen  üble  Zutlille 
ernsterer  Natur  höchst  selten  vor.  Am  gefährlichsten  ist  die  Narkose 
bei  Fettleibigen  mit  Fettherz,  bei  starken  Trinkern  und  Rauchern,  liei 
Herz-  und  Lungenkranken,  bei  hochgradig  erregten  Kranken,  bei 
nysterischen  und  Anämischen.  Es  rauss  indessen  bemerkt  werden,  dass 
die  meisten  Todesfälle  in  derNarkose  gerade  bei  im  übrigen 
gesunden  und  kräftigen  Menschen  beobachtet  sind. 
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\V  ä  li r e ti  (!  *{ v r  N  a  r  k o s e  k( in ticii  aller] ei  S t  n r ii n ^^ (mi  ihhI  ti  1 1 1 v 
Zttt'iilii'  einlreten,  auf  die  der  Arzt  ^^etasst  sei»  uiui^s,  um  die  damit 
verbundenen  (lefaliren  rechtzeitig^  abzuwenden, 

L  Die  Atlnmint:  ist  nianelimal  zu  IW|!:tnn  der  Narkose  durch 
hoftifTon  Hustenreiz  f^estört,  was  iiamentlieh  hei  IjeKteheudem  Katarrh 
des  Larvnx  und  der  Bronehien  Ijeohachtet  wird,  llei  inaneiieii  Palieitten 
setzt  die  AtJiumu^  naeh  eiiii^a'n  tiet'en  Ziip'ii  aus,  (ihue  meclianisehe 
irt'hiiidertinf^  und  hei  normalem  Vuh.  Dureh  lautes  Anrufen,  dandi 
»S'hlaic«'n  »lad  Keilien    flcs  (iesichtes   und    der  Brust    mit  eineia  nassen 


%\ 
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Handtuch,  durch   Klojden  mit  der  llauti  auf  die  Hrust   kehrt    dir  nor- 
male Atlimun^  gcwrjhnlicli  zurück. 

2.  Das  Krh rechen  ist  ein  liHuli^es  stürende»  Ereigniss.  Ks  tritt 
am  häutigsten  auf,  wenn  der  Magen  des  rativ*iiten  an|i^einllt  ist.  Des- 
halb «oll  derselbe  4—5  Htuuden  vor  der  Operation  niiclitenj  sein.  Es 
kommt  aber  auch  bei  vollstiindi^  leerem  Magen  ofimals  ein  heftiges 
Wttrfren  und  Krhreehen  von  Schleim  vor.  Es  muss  beim  Erhreeben  der 
Kopf  des  Kranken  zur  Seite  ^M'iuMjit  werden,  damit  das  Er- 
hrocheiie  aus  dem  iMunde  herausf Hessen  kann  und  nicht 
aspirirt  wird.  Auch  soll  der  Mimd  und  Hachcn  nach  dein  Erhrechen 
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mit   einem   Stielschwamm  gesäuhert   werden.   Bei  Unterlassung   dieser 
Vorsicht    kiiiiii    tödtliche    Schluck pneumooie     durch    Aspirntion 

eintreten. 

d.  Ein  plötzlii'hes  Anfhriren  der  Athembcwegiui^^en  wäh- 
rend der  Narkose  kann  zu  einem  getahrlichen  Ereigniss  werden.  Diis- 
sellre  kann  hedingt  sein  durch  einen  l\el\igen  tonisehen  Krampf  der 
Kehlkopf-  und  Kiefennnsculatur.  Die  Kiefer  werden  fei?t  aneinander- 
gepresst.  die  Zun^c  wird  nach  hinten  nnd  oUen  verzogen  nnd  verlegt 
den  Kehlkopfeingaiig.  die  Stimmritze  wird  verengt  oder  geschlossen. 
l*er  Patient  macht,  nachdem  er  gewöhnlich  vorher  heftig  mit  den 
Muskeln  agirt  hat,  einige  anstrengende  Inspirationshewegungen ,  die 
Venen  schwellen  an ,  die  Oesiehtsfarhe  wird  cyanotisch  (sjiastisehe 
Asphyxie). 

In  dicseni  Zustande  mass  der  Kiefer  gewaltsain  ger^ffnet  nnd 
die  Zunge  hervorgezogen   werden,   um   den  Ivclilkopfeiiigang 


Fi«   279. 


PiB  m>. 


Fig.  281 


frei  zu  machen.  Man  gehraueht  zum  OcflTnen  der  Kiefer  das  Mund- 
speenluni  von  Heister  oder  ii'fj.ft'rs  Mundsperrer  (Fig.  2T^Mi.  2snf.  Zum 
ilervor/ielien  der  Zunge  benutzt  man  Kifnnirrh'.s  Zungcnzaiige  oder  eint' 
Musvffy^ühv  Hakenzange  (Fig.  281 ).  Gewöhnlich  kommt  nach  diesen 
Manipnlationen  die  Athmnng  wieder  in  Gang  und  nacli  weiterer  Ihir- 
reichung  von  Chlorofonn  tritt  ruhige  Athmnng  ein,  Anderenfalls  muss 
die  ktlnstliehe  Athmung  ausgeführt  werden. 

Eine  besondere  Art  von  Störung  kommt  bei  alten  Leuten  gelegent- 
lieh dadurch  zustande,  dass  die  Lippen  gegen  die  zahnlosen  Kiefer 
angesogen  werden  und  wie  Ventile  den  Mund  schliessen,  liei  Kindern 
ist  durch  Ansaugen  der  Nasenflügel   eine  ähnliclie  Störung  heohachtet. 

Im  Stadium  der  tiefen  Narkose  kommen  Athembchinderungen 
dadurcli  zustande,  dass  die  Zunge  der  Schwere  nach  nach  hinten  sinkt, 
sieh  der  hinteren  Rachenwand  anlegt  und  den  Kehlkt»pfeingang  verlegt. 
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Diese  Störung  tritt  gewöliiilich  unter  schnarelientler  Athiruin^^  auf.  8it* 
ist  bei  einiger  Auimerksamkeit  leieht  zu  beseitif^^en  durcli  Heben  cieö 
r*nterkiefers  und  Hervorziehen  der  Zunge,  Man  fasst  beiderseits  hinter 
den  Kteferwinkel  und  drückt  den  l -nterkiefer  so  weit  narh  vorn,  dass 
die  untere  Zahnrcihe  vor  der  oheren  steht  {F\g,  'J82  u.  283). 

Das  blosse  ()et!ijen  des  Mundes  durch  llerabdrileken  des  vorderen 
Theile»  des  Unterkiefers  hat  keinen  Nutzen.  L.  flutsch  hat  ein  prakti- 

Fiff.  262, 


sehes  Instrument  zum  Vorziehen  (SubUixiren)  des  Unterkiefers  ange- 
geben. Ks  bestelvt  aus  einer  Klammer,  deren  eine  Branche  unter  das 
Kinn,  deren  andere  mit  riumnii  armirte  hinter  die  untere  Zaimreihe  tu 
liegen  kommt.    Dureh   einen  Schieber   werden   die  Hraochen   genähert. 

Flg.  263. 


wodurch  der  Apparat  festsitzt  und  während   der  ganzen  Narkose  ohne 
Störung  liefen  kann  (Fig.  284), 

4.  Die  gefährliehsten  Zufälle  sind  die  von  Seiten  des 
Herxens,  Es  tritt,  gewöhnlich  ohne  besondere  VorlKjten,  ein  plötzliches 
Erlahmen  der  Herzthätigkeit  ein.  Der  Puls  wird  plötzlich  unregelmässig 
und  setzt  nach  einigen  llatternden  Itewegimgen  vollständig  aus.  Die 
Hantfarl)e  wird  blass,   die  Pupillen   weit,   die  Wunden    hören   auf  zu 
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bluten  —  dabei  kann  die  Athmüng  sehr  wohl  noch  minutenlang;  an- 
dauern. Diese  plotzliclie  Ilerzlflhmiing  {8\Tikope)  beftlllt  ebensowohl 
kräftige ,  sonst  gesunde  Mentnchen ,  wie  anlCmiselie  und  sehwächliclie. 
Begünstigend  wirken  aber  jedenfalls  heflijjre  Erregungen  und  Angst, 
sowie  Degenerationen  des  Herzmuskels. 

Während  alle  anderen  Stürnngen  der  Narkose  bei  aufmerksamer 
imd  sachkundiger  Leitung  derselben  zu  beseitigen  sind,   sind   wir  bei 

demUerzsboi'k  in  vielen  Fällen 
ganz  maebtlos.  Die  Synkope  tritt 
gewiibnlich  ohne  jedes  Verschulden 
des  Cbloroformeurs  ein.  Aber  gerade 
deshalb  soll  der  Arzt  niemals  ohne 
zwingende  Gründe  eine  Narkose 
ohne  sachverständige  Zengen  vor- 
nehmen .  damit  er  nicht  ungerecht 
beschuldigt  werden  kann. 

Das  Verhalten  des  ehloro- 
formirenden  Arztes  ist  durch  das 
Gesagte  im  Allgeineinen  vorgezc lehnet.  Er  hat  von  Anfang  an  auf- 
tnerksani  auf  Athmung  und  Puls  zu  achten.  Bei  Stocken  der  Athmung 
ist  der  Kiefer  zu  lüften  und  die  Zunge  vorzuziehen.  Bei  spastischer  As- 
phyxie  ist  der  Kiefer  gewaltsam  zu  r»tfnen.  Stockt  die  Athnmng  voll- 
ständig und  ist  sie  durch  die  erwähnten  Hilfen  niclit  in  Gang  zu  bringen, 
60  muss  die 

künstliche  Athmung 
gemacht  werden. 

Man  führt  dieselbe  in  der  Weise  aus,  dass  der  Operateur  rhythmisch 
den  unteren  Theil  de«  Thorax  seiilich  zusammendrückt,   wodurch  Pk- 

Vig,  SK. 


und  TnspiratioDsbew^ungen  gemacht  werden.  Natürlich  muss  hicbei  der 
Kehlkopfeingang  durch  Hervorziehen  der  Zunge  etc.  freigemaclit  werden 
(Fig.  285). 

Eine  andere  Methode  ist  die  von  Stfhcstcr  (Fig.  286  ri  u.  /*).  Der 
Kranke  liegt  schräg  mit  tiefer  liegendem  Kopf.  Der  Operateur  steht 
am  Kopfende,  fasst  beide  Arme  unter  den  Ellbogen,  fuhrt  sie  langsam 
seitlieh  nach  aufwärts,  wobei  der  Thorax  ausgedehnt  wird  und  inspirirt; 
darauf  führt  er  die  Arme  wieder  abwärts  und  drückt  sie  vorn  auf  den 

AllgAiTifiiiiB  Thsrftpl«.  II. 
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haut  durch  Einspritzen  von  kaltem  Wasser,  Einathmen  von  Amylnitrit 
u.  der^l.  sind  in  Anwendung  zu  ziehen.  Das  Einführen  des  Fingers  in 
den  Mastdarm,  ein  eiskaltes  Kylstier  wirken  ebenfaUs  manchmal  stark 
irrittrend. 

Bei  Chloroform  Synkope  muss  der  Krankein  invertirte  Lage 
gebraelit  werden .  flarait  das  Blut  möglichst  nach  dem  Gehirn  und 
Herzen  hing-eführt  wird.  Man  lagert  ihn  entweder  schräg  mit  tief  liegen- 
dem Kopf  oder  stellt  ihn  senkrecht  auf  den  Kopf,  indem  man  ilm  mit 
den  Knien  über  die  Schultern  hängt. 

Dabei  müssen  künstliche  Athmung  und  Krsehiitterungen 
der  ilerzgegend  ausgeführt  werden.  Die  letzteren  werden  so  gemacht, 
dass  der  iJp*Tateur  an  der  Unken  Seite  des  Kranken  stehend  mit  der 
rechten  Hand  kräftige  schnelle  Stusse  (etwa  120  in  der  Minute)  in  die 
Gegend  zwischen  Spitzenstoss  und  Sternura  führt.  Diese  Erschütte- 
rungen üben  den  wirksamsten   Heiz  auf  das  Herz  aus    (König). 


Die  Aethemarkose  und  gemischte  Narkose. 

Der  Aether  wirkt  in  ähnlicher  Weise  betliuhend  wie  das  Chloro- 
form, es  sind  aber  zur  vollständigen  Narkose  weit  grössere  Mengen 
Aether  erforderlich,  und  die  Narkose  ist  weniger  andauernd  wie  liei 
t'ldoroformgebrauch.  Da  der  Aether  sehr  tiüehtsg  ist,  so  muss  eine  die 
Verdunstung  verliiitcnde  Maske  angewandt  werden.  Die  gehrituch liebsten 
sind  die  Juil/tir (fische  und  HVi^^ArA ersehe  Maske.  Die  erstere  besteht 
ans  einem  grossen,  das  ganze  Gesielit  bedeckenden  Dralitkorb,  welcher 
aussen  mit  Wachstuch  überzogen  und  innen  mit  Watte  oder  mehrfacher 
Lage  Mull   gefüllt  ist.    In  diese  wird  t^in  Quantum  von  etwa  20  Grm. 

Aether  hineingegossen  und  nun  die 
^^^-  ^^^-  Maske  fest  auf  das  Gesicht  gedrückt. 

Die  WfuischfTSQhe  Maske  besteht 
aus  einem  Gummilicutel  (Fig.  287), 
in  den  der  Aether  hineingeschüttet 
wird,  imd  einem  Nase  und  Mund 
umsehliessenden  Mundstück.  DurcJi 
Schütteln  des  Beutels  befördert  man 
die  Verdunstung.  Der  Eintritt  der  Be- 
wusstlosigkeit  erfolgt  langsamer 
wie  bei  Chloroform.  Das  Excita- 
tionsstadium  ist  heftiger  und 
länger,  eine  starke  Schleim- 
secretion  von  der  Mund-,  Kachen- 
und  Broneliialschteimhaut  stört  die  Athmung  oft  sehr  erheblich  und 
macht  bei  der  cyanotischen  Gesichtsfarbe  oft  einen  beängstigenden  Ein- 
druck. Der  Blutdruck  steigt  bei  der  Aethemarkose. 

Ist  die  Toleranz  eingetreten,  so  muss  fortgesetzt  Aether  ein- 
geathraet  werden,  weil  der  Patient  leicht  aus  der  Narkose  erB-aeht. 
Die  grosse  Flüchtigkeit  und  Brennbarkf^it  des  Aethers  macht  seine 
Anwendung  bei  Liclit  und  in  Gegenwart  eines  CUüheisens  gefähr- 
lich. Die  Xoth wendigkeit  der  permanenten  Einathmimg  verbietet  seine 
Anwf'udung  bei  Uperationen  im  tiesicht.  Wegen  der  starken  Schleim- 
secretion  soll  man  ihn  bei  Patienten  mit  entzündliehen  Affectionen 
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iler  l^uftwü^*;  und  Im  i  iilton  I*eaten  wegen  tier  Gefahr  iler 
n\|rnhtaHrti  tiful  lubulüreii  FiieuriJonteR  oielit  «nwcDdeD, 

lYivHvn  Naditlicileti  de«  Aethers  sttelit  aber  der  eine  g^rosse  Vor- 
tliril  ^'r^'-pnlifif'r ,  dasM  er  ein  selir  viel  geringeres  Herzgift  ist 
nls  dan  (*[t Jor<«form,  und  de>!;halb  wird  uiaji  ihn  mit  Vortheil  in  allen 
Kdli'hm  FJill<*n  vi^nvenden,  wo  eine  (iefahr  von  Seiten  des  Henw^ns  za 
ht'Korg<  II  int.  Ikiiii  Aetherisiren  hat  der  Arzt  viel  mehr  auf  die  Athmung 
'AU  nrhton.  weil  durch  die  starke  Sehleimabsondentng  vielerlei  St^iningen 
viukcirnmen ,  wülirend  das  Her/  wenig  gefälirdet  ist,  beim  Cblorofor- 
iiiinri  droht  <lap^geri  die  Hauj^tgefabr  von  Seiten  des  Herzens. 

l>k  Nach  wehen  der  Narkose  i^uid  beim  Aether  geringer  Die 
PtttJenton  ftibleo  sieh  in  der  Mehrzahl  nach  dem  Elrwachen  ganz  frei, 
iiahen  weder  Kopfsehmerz  noch  Erbrechen.  Andere  dagegen,  allcrdinga 
die  Minderzahl  klagen  ebenso  über  Xausea  wie  viele  nach  der  diloro- 
foniinarkose. 

Ein  Uebelstand  der  Aethernarkose  muss  noch  erwühnt  werden, 
dasH  manchmal  gewisse  Muskelgroppen,  z,  B.  die  Bauch miis^ikelD, 
trotz  tiefer  Narkose  in  einem  tonischen  äpannungszustande 
bleiben.  Dieser  Umstand  macht  die  Narkose  für  mant-he  palpatoriscben 
Untersoehungen  nnd  gewisse  Operationen .  z.  B.  Beposition  von  Luxa- 
tionen, weniger  geeignet.  Die  Vorsichtsmassregeln  sind  bei  der  Aether- 
narkose  dieselben  wie  bei  der  Chloroformnaritosc. 

Sehr  cmpfehlenswerth  ist  manchmal  die  gemischte  Ch loro form- 
st her  na  r  kose.  Der  Kranke  wird  zunHehi^t  chlorofonuirt  bis  zur  vollen 
Toleranz  und  dann  die  weitere  Narkose  durch  Aether  unterhalten.  Diese 
Methode  eignet  sich  besonders  für  langdauernde  <  »peratioiien. 

Eine  andere  Art  gemischter  Narkose  ist  die  Morph inmchio r<>- 
formnarkose.  Potatoren  und  besonders  erregte  Patienten,  bei  denen 
ein  starkes  Anfre^^imgsstadiam  zu  erwarten  ist ,  gibt  man  */i  —  V*  Stunde 
vor  der  Narkose  O'Ol^ — 003  Morphium  subcutan.  Dadurch  wird 
die  Narkose  ruhiger  und  an<lauemdcr  bei  geringereiu  Chlorofomiver- 
braueh.  Bei  dieser  Form  der  Narkose  kann  man  einen  Zustand  der 
Analgesie  hervorrufen,  während  das  Bewusstsein  nicht  vollständig^  er- 
loschen ist.  So  kann  man  Uperationeii  im  Gesicht,  am  Kiefer,  im  Munde 
ohne  Schmerzen  ausführen,  wiihrend  der  Patient  ganz  prompt  gehonht. 
wenn  man  ihn  zum  Aashusten  und  -speien  des  herabfliessenden  Blutes 
auffordert,  was  bekanntlieh  bei  diesen  Uperationen  von  grosser  Wichtig- 
keit ist. 

Der  narkotisirte  l'atient  darf  nicht  eher  von  dem  Arzte  verlassen 
werden,  bis  er  zu  vollem  Bewusstsein  erwacht  ist.  Da  nach  der  Nar- 
kose oft  stmidenlang  L'ebel befinden,  Krbreehen  und  Kopts(.*hmerz  besteht, 
80  moss  sowohl  der  Kranke  wie  seine  rmgebung  hierauf  aufmerksam 
gemacht  werden.  Am  besten  genit*sst  iler  Kranke  in  den  ersten  2  bis 
3  Stunden  nichts,  der  oft  quälende  Durst  wir<l  durch  Ausspülen  <lea 
Mundes  mit  kaltem  Zitron enwasser  gelindert.  Die  erste  Nahrung  be- 
stehe in  etwas  Mehlsuppe,  Hafersclileim,  Kaffee  oder  Thee. 

Locale  Anästhesie. 

Die  Anästhesie  umschriebener  Körperstellen  zur  Vornahme  kleinerer 
operativer  Eiiigrirt***  kTinnen  wir  hervorbringen  durch  Compression  mit 
kiinstlieher  Ischämie,  durch  Kälteeinwirkung,   durch  locale  Einwirkimg 
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von  Arznei^toffen  und  künstliclie  Infiltration  ((^edt^misirmi^)  der  Gewebe. 
In  Verhinduüg  tiiit  künstlidier  IShitahsperrun^  wird  die  Einwirkung  der 
Kälte  und  der  Arzneisiofte  erhöht. 

Rs  ist  eine  alte  Erfahrung,  dass  man  dnrdi  längeren  starken 
Druek  und  dureh  Absehnüren  einen  Korpertheil  mehr\venig;er  unem- 
ptindlieh  machen  kann. 

Ein  gutes  und  brauehbares  Anästhetieam  ist  die  Kälte.  Wir  ver- 
wenden sie  oacli  liirhardsnn  in  der  Weise,  dass  wir  mit  einen»  Spray 
Aether  auf  eine  bestimmte  Krirperstelle  zer^vtäuben  ( Fif;.  288).  Der  ver- 
dunstende Aether  entzieht  der  Haut  Warme,  sie  wird  blass,  hart  und  un- 
emptindlieh.  In  dem  gefrorenen  Gebiete  kann  man 
sehraerzlos  operiren.  Die  tieferen  Schichten  der  Haut  Fi«,  as». 
werden  dabei  nieht  anästhetiseh. 

Clilorlithyl  wird  in  derselben  Weise  verwandt. 
Es  wird  in  Glastuben,  die  mit  einer  feinen  verscbliess- 
baren  Oefliiung  versehen  sind,  in  den  Handel  gebracht. 
Da   der  Siedepunkt  des  Ghloräthyls   l>ei    ÜMJ.  liegt. 


Fig.  388. 


80  gerätli  es  schon  bei  der  Wärme  der  Hand  in  s 
Sieden.  Man  nimmt  die  Tube  in  die  Hand  und  lässt 
den  Strahl  gegen  die  betreffende  Kijrperstelle  sprühen 
(Fig.  289). 

In  ausgedehntem  Masse  wird  das  Cocain  um 
mar.  zur  localen  Anästhesie  gebraucht,  Schteindiaute  und 
Wunden  kann  man  unemptindlieh  machen  durch  Be- 
pinseln mit  einer  5 — lO^/t,igen  Lösung.  Nach  ö  Minuten 
tritt  die  Anästhci^ie  ein  und  dauert  5—10  Minuten,  während  welcher 
man  kleine  Dperationen  und  Untersuchungen^  z.  B.  in  der  Nase  ^  im 
Ji achten  und  Kehlkopf  und  an  den  Augen  vornehmen  kann. 

Bei  unversehrter  Haut  wirkt  das  Cocain  nielit  in  die  Tiefe.  Will 
man  tiefere  Ineisionen  machen,  so  muBs  man  das  Mittel  in  Lrtsung  mit 
der  rrant::' sehen  Spritze  einspritzen.  Von  einer  oVoi^^^  Losung  spritzt 
man  einige  Theilstriche  in  das  Gebiet  des  Schnittes;  man  stichtz,  B.  vor 
einer  Längsineision  die  Canlile  in  der  Schnittrichtung  ein  und  tlrückt  die 
S|>ritze  unter  langsamem  Zurückziehen  alimäblich  aus.  Diese  Einspritzun- 
gen sind  nicht  ungefährlich.  Bei  Injeetionen  grösserer  Mengen  kann 
(»bnmacht  tmd  Colkips  eintreten. 
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fliif  Ki'/|rfrmriAniUiiir  eiMreekcii 
Ijr»!    (Irr    V^fOtXtfxmy;    ^ 


HO^vf^  vorn  KfHfrk^n  »elbil  vollfidirte,  o^  psisWe,  rom  Arzt  vor- 

üe  doptietrte  Bewegu^o^  die  der 
Am  f«i  Am  tfumini  Widerstände« 
UUHi  iidi  ttnn  je  nach 
Mlsk^b  oder  Groppen 
dkä  ädi  aaf  grössere  Theite 
^  des  OfMMimtPBtand  des 
m  wiA  empfehlen, 
WiriOBigeD  der  Gymnastik 
^wIwcImm  lfM'.*il>n  und  »llgemeine«  WirknDgen  zd  unter- 
iif<lirl<U«ri,  w'-nn  p»  Jiiidi  MiiMM  iddit  nSglicIi  wt,  dieselben  stets 
ilrfn^  von  einfinde r  m  tondcfa. 

Uir  örtlichen  Wirkimgeti  der O jmmastik  wmä  am  leichtesten  za 
tthervii^hen  hei  den  ohne  Mithilfe  deg  Patienten  ausgeführten  pa^iven 
1ti«we},nni;jfrn  hureh  diefiel))en  erzielen  vrir  eine  abwecJtoeliide  Dehnung 
iiihI  VV  it*<JfTr  ntHpfinnnnir  aller  \Vet<'hthetle  des  betreffendeii  Gliedes.  Da- 
diireh  wird  dir-  liJut-  und  I ^y m phcirwilutwwi  rerstAriit,  es  werden  pathcn 
hiKii^ciir  SehrrirH|itun«(en  und  VerwaehsoBgen  Bpeeiell  an  den  Gelenken 

GJehnt.  h«vi<*lnm;;.s\veise  |,''elo!^t,  korzorn,  es  kknn  durch  dieselhen  die 
henKthilti^^keir    iler  Gewehe    in   der  mannigfaltigsten  Weise  angere^ 
werden. 

1  nit/dt'iii  strhrn  die  paesireD  Bewegnngen  an  Bedeutung  erhel>- 
lirh  /urüek  hint<T  den  netiren.  Denn  diese  sind  es  ja.  die  allein  dem 
Muskel  Kt>ine  Kiinetion  erhalten  können.  Die  alltägliche  Erfahrung  lehrt 
uns,  dnss  ein  Muskel,  dem  es  an  st&ndiger  Tehnng  fehlt.  zunSehst 
leiehter  enulldet  als  ein  re^elmiflaig  gehrauehler.  wenn  auch  die 
Mii'^kelkrafi  iu  fKndeii  ;rlei(.'h  int.  Bei  liln^iT  währender  Ausserdienst- 
slellun*;  niuiujt  nher  t^elilieAsiich  auch  die  Muskelkraft  ah;  der  Muskel 
atrophirt,  er  wird  sclilutl*  und  welk,  seihst  wenn  keinerlei  Behinderung 
der  Blut/.ufuhr  jjtattlmt.  Dem  fjegenüher  verliert  ein  regehnilssi«^  ^m- 
nastiseh  geiiJiter  Muskel  immer  mehr  seine  F,ntuidbarkeit,  er  wird  straffer, 
lehhafter  l^munroth  ^'ofürlit,  sein  yuer^ehnitt  wiiehst,  t-r  t^mtrahirt  sich 
schneller  and  vollstäiidipT,  Diese  VtTänderun^en  sind  nun  keineswegs 
nur  aof  die  durch  die  re^elruassifjen  gT^innastisehen  rehiuigen  bewirkte 
allgemeine  Hebung  des  Knr|M^rzustaodes  zurtiekzu führen ,  sondern  sie 
nild  weni^stfus  in  vielen  Füllen  als  loeale  Wirkun^^en  anzus*'hen, 
wie  nn»  die  örtlieben  fiinetitiTienrii  Hypertrophien,  beispielsweise  der 
ArmiDQskeln  der  Rndi«rer  oder  iler  Wadeimuiskrln  v«*n  Tänzerinnen 
licweisen.  Die  vielfachen  physiok»;risehen  rntei'suebön^ren  über  den  FinHuss 
der  Thätigkeit  des  Muskels  auf  seinen  Chemismus  und  seinen  Bau 
Innen  uns  übri^rens  diese  direeten  Wirkun^ren  einer  zw  rekmiisHifjen 
ftjmnastik   leiidit  verstehen. 

Da  der  Maskel  nur  dadurch  Arbeit  leisten  kann,  dass  in  ihm 
cbemtiK^he  Spannkräfte  in  lebendige  Kräfte  verwandelt  werden,  so  mus8 
astnrgeniites  der  Stoilwet-hsel  des  thäti*ren  Muskels  bedeutend  erhiiht 
•eiB,  md  xwar  handelt  es  sieh  dabei  im  wesputlieheii  am  eine  Spaltung 
■nd  Oxjrdation  der  stiekstotffn'ien  StotlV-  Glykogen  und  Fett.  Dem- 
£fWliw  Ihidet  eine  IriMloutende  Melirjirodnetioii  von  C0;>  inid  ein  erbel»- 
iieber  Mehr>'erhraueh  von  1)  seitens  des  tliätigen  Muskels  statt.  Das 
aiü«  dem  thätigen  Mu^kid  abfliessende  Venenhiut  ist  viel  dunkler  als  das 
de»  ntbeiiden;  es  enthält  naehgewiesenerniassen  melir  CO.  und  weniger 
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ü.  Auch  der  ^VaJ^se^^ehalt  des  Muskels  nimmt  während  der  Arheit  zu ; 
es  erscheint  iiher  tra|!;lich ,  oh  diese  Zimahnie  nur  dureh  Oxydations- 
pri)cesse  oder  aber  darch  Her^orption  nus  denj  Bhite  za  erklären  ist.  Die 
Men^e  des  (llyko^ens  des  Muskels  iiiinint.  da  *liestdl>e  ja  das  Brennmaterial 
in  der  liauptsuehe  liefert,  wahrend  der  Tiiäti^keit  ah:  die  Reaetinn 
des  Muskels,  die  während  dex  Kühe  neutral  oder  seliwaeh  alkaliseh  i^t, 
wird  sauer,  und  zwar  nimmt  nach  It  Htidenhnm  der  Sänre^Tad  des 
Muskels  mit  der  von  ihm  geleisteten  Arheit  liis  zu  einem  t^ewissen 
Grade  zu.  Die  diese  Reaction  verursaeheride  Säure  ist  virr  allem  die 
Fleisehmilehsäure;  daneben  finden  sieli  im  iluskelextraet  aber  nt»eh 
^erinoje  Menfren  saurer  Alkaliphospbate.  Dieser  ^ranze  erhiihte  Stoft- 
umsatz  des  Muskels  ist  natnrgeinüss  ahhän^i^^  von  der  Zulnhr  «genügender 
Menden  von  Xährmaterial  dureli  das  Bhit.  F2s  ist  nun  im  leitenden  Ktiriier 
mit  der  tVmtraetion  des  Muskels  eine  Besehleuni^nn^  des  Blutstromes 
in  ihm  verfmnden  ( Btrustehrh  Diese  Besehleunigun«:  ist  nieht  nur 
eine  rein  njeehanisehe,  durch  Druck  des  sich  eontralrircnden  Muskels 
auf  die  mit  Klappen  versehenen  \'euen  bedingte,  sondera  sie  ist  wenigstens 
theihveise  veranlasst  durch  eine  gleichzeitig  statttindende  Reizung  der 
vasodilatatori^ehen  Nerven,  unter  deren  Einwirkung  sieh  die  gesammte 
BiutlKilm  des  Muskels  erweitert.  Die  dadiu'ch  bewirkte  reiebliehere  Ver- 
öorgung  des  tbätigen  Muskels  mit  Blat  hat  aber  ausser  der  Ernährung 
vor  allem  auch  die  Entfernung  der  oben  er\\  ahnten  Spaltnngsproduete 
des  Muskel stoftweehsels  zum  Ziel.  Denn  I>ei  einer  Hhermassigen  An* 
liäufung  dieser  sogenannten  Ermüdungsstoffe  stellt  der  Mnskel  seine 
Tbätigkeit  ein,  selbst  wenn  er  noch  genügende  Mengen  Brennmaterial 
entliält.  Es  ist  selir  hemerkenswerth ,  dass  die  active  Hyperämie  im 
Muskel  auch  noch  längere  Zeit  nach  geleisteter  Arheit  anliält;  so  erklärt 
sieh  leicht ,  dass ,  wie  oben  erwähnt ,  häutige  Hebung  eines  Muskels 
denselben  unter  günstigere  Ernäbrungsbedingungen  setzt,  dass  insbe- 
sondere die  Ermüdbarkeit  des  Muskels  immer  mehr  abnimmt. 

Die  histologischen  lieobacbtungen  über  den  Eintlnss  der  Arbeit 
auf  den  Muskel  sind  zieudich  spärlich ;  erwähnensweiib  ist  die  Beob- 
achtung, dass  die  Muskeln  des  Arheitsvielies  dickere  Muskelbiindc!  und 
grelleres  Sarkolemm  besitzen  als  die  des  Mastviehes,  und  dass  es  anderer- 
seits hei  der  Inactivitätsatrophie  zu  tettiger  Degeneration  der  Muskeln 
konmit. 

Die  Zunahme  der  Muskeln  durch  rebung  (sogenannte  nutritive 
Hypertrophie)  hat  natürlich  ihre  Grenzen;  diese  sind  dann  erreicht, 
wenn  die  subjectiven  Mnskelgetühle  (sogenannte  Turnschmerzen)  auch 
nach  läTigerer  Arbeitspause  nicht    mehr   auftreten   (Du  Bois-ReymondK 

Die  localcn  Wirkungen  regelmässiger  Muskel  Übungen  äussern  sieb 
ausser  an  den  Muskeln  selbst  auch  an  den  zugebörigen  Sehnen  und 
KnorlieiL  Erstere  werden  in  ihrem  ganzen  liefuge  und  liesomiers  in 
ihrem  Ansatz  an  den  Knochen  derber  und  fester.  An  den  letzteren 
werden  die  zum  Ansatz  der  Sehnen  dienenden  Leisten,  Fortsätze  u.  s.  \\\ 
stärker  und  schärfer  ausgeprägt.  Die  Excursionsweiten  der  Gelenke 
wachsen,  was  wühl  weniger  auf  eine  Dehnung  des  Handapparates  zuniek- 
zutühren  ist  als  auf  die  durch  l'chung  erworbene  Fähigkeit,  retleetorische 
Spannimgen   der  Antagonisten    passend    auszuscbalten  (Han.'i    llnhow). 

Durch  Einschaltung  von  Widerständen  können  wir  die  bei 
den  activen  Muskelbewegungen  entwickelte  Muskelkraft   in  geeigneten 
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Falken  noeh  bedeutend  verstarken.    Diese  sogenannten  Wider^tandt*- 

luMve^^iiu^'-t^n  crliinlien  vor  allem  auch  eine  *:renauen»  Auswahl  7.u  treffen 
uthI  ^»i^rad«'  die  der  L'elmn«<  hedürfenden  Muskeln  ^esondors  zu  liertick- 
siehtigen.  Kndlieh  venndgen  wir  diireh  richtig  gesetzte  Widerstände  die 
Antagonisten  der  betreffenden  Muskeln  ausser  Funetiou  zu  setzen  und 
so  die  Uebungen  be&onder8  schonend  zu  gestalten  (Thihh 

Die  ges<diilderten  h»ralen  Wirkungen  der  (iyinnastik,  die  vur  :dlem 
in  einer  bedeutenden  SteigtTung  des  Stoffniusatzes  und  der  Blutversor- 
gung fies  einzelnen  Muskels  bestehen,  niaeben  en  uns  verstfindlitdu  dnss 
wir  iinttels  der  gleichzeitigen  oder  kurz  auf  einander  Iblgt^nden  inan* 
spruehnahiue  grösserer  Theile  der  Knr|MTnuiscnlatur  leieht  einen  er* 
hehliehi'u  FJufluss  auf  <len  (lesaninitorganisnius  werden  ausijhen 
klVniieu. 

Die  MuskelniuHse  beträgt  liei  einem  einigeriuassen  krürtigen,  er- 
wachsenen Menschen  nahezu  die  Hälfte  des  Kürfiergewichtes.  Sie  ent- 
hält nach  Hankv  beim  ausgeruhten,  ndieuden  Kaninelien  etwa  ein  Viertel 
der  Gesammfblut menge,  liei  ausgede!inter  Muskelthätigkeil  vennehrt  sieh 
dieses  Quantum  auf  mehr  als  das  Itrijujette.  Diese  BluHuasseu  mtissen 
natLtrlicfi  anderen  Organen  vorübergehend  entzogen  werden,  Muskel- 
übungen wirken  daher  ableitend,  was  z.  IT  bei  Bhitliberfliibmg  eles 
Oehirns  oder  der  Bauehorgane  von  grosser  praktischer  Wichtigkeit  sein 
kann.  Dailir,  dass  diese  grossen  Itlutnu^ngen  sich  nicht  innerhalb  der 
Muskeln  stauen,  ist  durch  den  Klap]>enmechanismus  der  Venen  gesorgt, 
wodurch  jeder  auf  die  V<'m^  ausgeübte  Druck  das  Stnunen  des  Blutes 
in  eentripetaler  Kichtung  befördert.  Ferner  werden  <bmdt  die  acliven 
Muskelbewegungen  die  sogenannten  Faseiensaugapparatc  flinitofri  in 
'Iljiitigkeit  gesetzt,  das  heisst,  e^  wird  durch  abwechselnde  >S{iannung 
und  Krscblaffung  der  Fascien  ein  Ansaugen  und  Auspressen  des  Blutes 
in  den  mit  solchen  Faseicu  verwachsenen  grossen  Venen  (Snl>clavia, 
Jugubiris,  Femoralis)  bewirkt.  l*en  wesentlichsten  FJntluss  auf  den 
Kreislauf  des  Ulutcs  Übt  jedoch  das  durch  den  vermelirtcn  O-Bcdart 
und  die  erhöhte  <'0.j-Abga!>c  gesteigerte  Athembcdürfniss  aus. 
Durch  Somtmrhrodi  ist  nachgewiesen ,  dass  die  mit  jctler  stärkeren 
Körperbewegung  verbundene  intrabronchiale  Draeksteigerung  ein  .Sinken 
des  Blutdnjc*kes  und  eine  Hcschlennigung  fler  Herzthätigkcit.  also  eine 
Fntspaimung  der  Defässe.  eine  Erweiterung  der  arteriellen  Blutbahn 
bewirkt.  Diese  Krgcbuisse  Sftmmrrffrodt's  wurden  später  durch  Jimc- 
hrock  hei  seinen  Fntersuehungen  über  den  Eintluss  von  Wi<ler8tands- 
Ijcwegungen  auf  das  Herz  ibddn  modilicirt ,  dnss  im  Anfangsstadium 
der  Bewegung  znuiicbst  eine  Bbitilrucksteigerung  dundi  gesteigerte  Ib^z- 
arbeit  erfolgt ,  worauf  dann  batd  der  Blutdruck  tiefer  nls  veir  Beginn 
der  Bewegung  füllt.  S*)ll  uim  das  Herz  eine  mrtglichst  grosse  Arbeit 
bei  mögliehst  geringer  Frinihbing  leisten,  so  muss,  ebenso  wie  beim 
Skcletnniske],  dafür  gesorgt  sein,  (biss  es  seine  Arbeit  im  Verlaufe  der 
('(uitracti(m  leisten  kann.  Die  Arbeit  des  Herzens  soll  tlahiT  nicht  zur 
l  eiierwiuduug  r'ines  hohen  Aorleudruckes,  sondern  zur  Fortb(*wcguug 
(h'r  Bhltl^tasH(^  im  grossen  Kreislauf  verwi'udi't  werden.  Miczu  ist  i'ine 
Erieiehterung  des  venitsen  K'tickfhisses  zum  Herzen  erf»fnlerii(di .  die 
wir  durch  methodisches  Tielathmcn  bewirken  kfinnen.  Die  Vermeh- 
rung und  Vcrtictung  der  Atbcjnziige  ist  also  nicht  nur  erforderlich,  um 
das  durch  die  Muskelbewe^ngen  gesteigerte  U-Bedürfniss  des  Urganis- 
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raus  zu  decken "  sondern  sie  wirkt  aneli  ihrerseits  wieder  he^instiiL^eod 
auf  die  Thäti^keit  des  Herzens.  Ein  weiterer  Nützen  dieser  Atliem- 
gymuastik  hesteht  in  der  relian^i^  rnid  Kräftigung  der  Hnistmuseulatiir. 
sowie  in  der  Stärkmig  des  knriehenien  Brustkorhes  und  seiner  Gelenke. 
Dureh  sie  mrd  dJe  vitale  i'apaeitiit  der  Lunten  erlii'Jit,  die  respirirende 
Öbertiäehc  wird  vcrf^rrüssert,  die  Elastieitat  des  Lungen^^ewehes  nimmt  ztu 

Durch  die  heim  Tielathuien  vergrftsserten  Excnrsioncn  des  Zwerch- 
felles kommt  es  zu  einer  Erhrihunfi^  der  inspiratoriseben  Umeksteifjernn^:: 
im  Abdoiiieii.  Diese  übt  iiu  Verein  mit  den  cireulatioiisbetVprdermh'n, 
„ableitenden^  gymnastischen  rebmii^en  einen  be^nstif^enden  Eintluss  auf 
den  rforladerkreislauf  aus:  auch  die  Fortbewegun^s:  der  Ingestu  wini 
dureil  die  allgemeine  Kijrper|t!:ymnastik  und  durch  methodische  IJebunjtr 
diT  Hauchmuskeln  beff>rdert,  welch  letztere  direct  die  peristaltischen 
Hewet!;unfi;en  der  fc]ingeweide  belebt.  Somit  haben  wir  in  der  (iyinnastik 
ein  Mittel,  Hhitstauuriireti  in  den  1  Jnterleibsorg^aDen  zu  be- 
kämpfen, sowie  atonischen  Zuständen  des  latestinaltractus 
mit  all  ihren  Üblen  Folgen  entgegenzutreten,  respective  ihnen 
vorzubeugen. 

Da,  wie  wir  oben  gesehen  !iahen,  die  Muskelarbeit  durch  Spal- 
tmig  und  Oxydation  organischer  —  vorwiegend  N-freier  —  Sul »stanzen 
erzeugt  wird  und  da  diese  chemische  Spannkraft  nur  zum  Thcil  in 
AriKMt,  zum  grifssten  Tht'il  dagegen  in  Wärme  umgesetzt  wird,  so  muss 
mit  der  Febuag  grösserer  Müskelgruppen  eine  bedeutende  Wiirme- 
prodnction  im  Organismus  stattfinden.  Die  Abgabe  der  so  ge- 
bihieten  fiberschiLssigen  Wärmemenge  erfolgt  einerseits  durch  die  Ijnut; 
die  (leilissge biete  derselben  erweitern  sieh,  die  Haut  wird  gcnVthet,  sie 
fiiliU  sich  heiss  an  und  seeernirt  grosse  Mengen  vitn  Sehweiss.  Es  ist 
selljstverständlieh ,  das»  die  Haut  selbst  hiedurch  unter  bessere  Er- 
nabrungsverhiiltnisse  gebracht  wird. 

Der  zweite  Weg,  auf  dem  die  überscliüssige  Wiirme  den  Kr.rper 
verlässt,  ist  in  den  Lungen  zu  suchen.  Da  die  Ausathmungsluft  immer 
Krtrpertemperatur  hat  und  sich  durch  Wasserverdun>ten  auf  den  Schleim- 
häuten immer  mit  Wasserdampf  sättigt,  Sf>  wird  natürlich  umso  mehr 
WMrme  durch  sie  ahgegeben,  je  grosser  die  Athemstiirke  ist. 

Im  ganzen  wird  die  Wasserahgabe  dureh  starke  Muskelarbeit  um 
das  2-^4tache  gesteigert  (IHienkoJh-Voit).  An  der  Ausscheidung  dieser 
Menge  sind  schliesslich  auch  die  unter  dem  Eintluss  der  erhöhten  Herz- 
thätigkeit  stärker  seceniirenden  Nieren  hetheiligt. 

Durch  längere  Zeit  fortgesetzte  Muskelübungen  stellt  sich  auch 
eine  erhebliche  Steigerung  der  Fettverbrennung  im  Organis- 
mus ein,  ein  Imstand .  fler  mit  gehöriger  Vorsicht  reehl  gut  thera- 
peutiseh  verwerthet  werden  kaim.  Ersetzt  man  nämlich  das  verb)ren 
gehende  Fett  nicht  diircii  entsprechende  Xaliningszutulir,  so  kann  man 
mittels  gesteigerter  Muskelarbeit  eine  Entfettung  des  l  ►rganismus  herbei- 
fithren.  An<lererseits  kann  man  durch  massige  Arbeit  und  reieldiche 
Nah rungszu fuhr,  wie  sie  dem  gesteigerten  Hungergefühl  des  Arbeitenden 
entspricht,  einen  Anbau  von  Krirpersubstanz,  vor  allem  vom  Kürper- 
ei weiss  entielen. 

Eine  methodische  Muskeltibung  äussert  schliesslich  auch  ihren 
Einllnss  auf  das  Nervensystem.  Es  ist  altgemein  bekannt,  dass  zu- 
samnn'ngeselzte  liewegungen  umso  leichter  auszufiiliren  sind,  je  häutiger 
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ÄTü  besten  ist  es  wohl,  uns  div  Art  nnil  Weise,  wie  wir  bei  den 
verschiedenen  Indieationeo  ioealc  Üyiiinastik  treiben  lassen,  im  eoDereteii 
Beispielen  klar  zu  machen. 

nenkeii  wir  ans  znniichst,  ein  Patient  hahe  einen  K  nieseh  ei  ben- 
brnch  erlitten,  so  wird  sehon  wenige  Tage  nach  der  Verletzung;  eine 
hnebf^riulige  Atrojthie  der  Ötreekmu^culatnr  des  Oberschenkels 
nachweisbar  sein.  Wollen  wir  nun  diese  Streekninscnlatiu-  wieder  kräf- 
tigen, so  ist  dat!*  beste  Mittel  dazu  eine  syslematiscbe  loeale  Oyninastik. 
Während  der  Patient  in  seinem  Bette  liegt,  fordert  man  ihn  auf,  seinen 
Musculus  quadrieeps  zn  contrahiren.  leh  lasse  diese  l'ebungen  immer 
nach  l'ommando  machen:  der  Patient  kann  ja  seihst  zühlen.  Beim 
Conimando  ^l**  versucht  er  die  Streekmusenlatiir  zu  spannen,  beim 
Comniando  ^2"^  crscblatl't  er  dieselbe  wieder»  AnfHngüch  wird  von 
einer  sichtbaren  Contraction  der  Htreeknmskeln  nichts  zu  merken  sein; 
selljst  die  auf  den  Muskel  aiilgelegte  Hand  kann  oft  nichts  von  der 
Contraction  nachweisen.  Trotzdem  alx^r  werden  die  Uebungen  foiiges^etzt. 
In  der  Kegel  lasse  ich  zuniichst  5 — lOnial  hintereinander  die  Mnscn- 
latnr  eontrahiren  und  ers(dilaflen.  leb  habe  gefunden ,  ilass  man  bei 
solchem  Vorgehen  am  besten  eine  Ueheriniidung  des  schwachen  Muskels 
vermeidet.  Nach  jedesmaliger  5 — lOmaliger  Tebung  folgt  eine  Pause; 
dann  lüsst  man  die  l'cbung  von  neuem  machen,  bis  der  Patient  beginnt, 
über  Müdigkeit  zu  klagen.  Geht  man  systematisch  so  vor  und  lässt  die 
lebungen  etwa  dreimal  täägltch  m  voniehuien,  so  hat  man  schon  nach 
wenigen  Tagen  die  Freude  zu  sehen,  wie  die  einzelne  Contraction  der 
Muskeln  an  Kraft  gewinnt.  Während  ui'sprtinglieb  die  Kniescheibe  sich 
gar  nicht  mitbewegte,  sieht  man  nun  hei  jeder  Contraction,  wie  sie 
ganz  leicht  mit  in  die  Hohe  gezogen  wird.  Ebenso  verschwindet  schon 
bald  die  grosse  Sehlatrheit  *ler  Olterselienkelmuskeln,  und  man  sieht 
dünn,  wie  sich  allmäblieh  das  Relief  der  Mnskcin  bei  ilirer  ContraHion 
vviefler  einstellt.  Nun  hat  man  schon  viel  gewonnen.  Jetzt  fordert  man 
den  Patienten  zum  Versuche  auf,  sein  Bein  von  der  Cnterlage  in  die 
Hohe  zu  heben.  Das  geht  anch  anfangs  nicht.  AHniHblich  lernt  der 
Patient  aber  aucli  dies.  Der  Quadrieeps  spannt  sich  nun  schon  mächtiger 
an,  und  ist  man  dann  dem  Ziele,  eine  völlige  Kestitution  des  Muskels 
zu  erreichen .  schon  ziendieh  nahe  gekommen,  l'm  dies  Ziel  vidlig  zu 
erreichen .  lüsst  man  den  Patienten .  der  mittlerweile  das  Bett  wieder 
verlassen  konnte,  nun  noch  gymnastische  1  ebungen  machen.  Iiei  denen 
der  Musculus  iiuadriceps  vorwiegend  betheiligt  ist:  Kniebeugen  und 
-Strecken.  Auf  das  Conimando  1  hebt  er  die  Fersen,  auf  Comniando  2 
beugt  er  die  Knie,  auf  Commando  3  streckt  er  die  Knie,  auf  Com- 
mando  4  senkt  er  die  Fersen.  Anfangs  macht  der  Patient  die^e 
Vebungen,  während  er  sich  festhält;  nach  kurzer  Zeit  macht  er  sie 
schon  allein,  und  nach  etwa  6  Wochen  vom  Beginne  der  Behandlung 
an  wird  der  Muskel  wieder  seine  volle  ursprüngliche  Kraft  gewonnen 
haben. 

Wie  man  so  den  paretischen  M.  quadrieeps  des  Obersehenkels 
durch  loeale  active  Gymnastik  wieder  hergestellt  hat,  kann  man  natür- 
lich auch  jeden  anderen  Muskel  des  K«>r|)ers  kraftigen.  Man  geht  dann 
ebenso  vor,  dass  man  diesen  Muskel  zur  Contraction  auffordert,  dasa 
man  allmählich ,  sobald  der  Muskel  sich  wieder  zu  beleben  beginnt, 
dazn  tibergeht,   die  Function 


des  betreuenden  Muskels  voll   und  ganz 
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I  vliiHknK  «wie  di 

^  •   Klcfut^rlusli,  im 

t^rri^ltfiM^n  /rt  Immer. 

wfili*r  rli^m  Wifl«Mi  «Im  Pati^fiit^  anMAMj^  j 

»  /e^boMn  falle  ■■jfBaiigt   td».   D«ck 

br»v%  irkatinr  imt'  fi^  MwlLd  \mn  mii  d»  ■— nfifwilitnlMl  Tid  orotelieD. 
Hir  M^rrrkii  nfiMler  noeli  m^In*ii.  im  nao  teek  Uelin^r  hcrt  den  rer- 
ii^hi«'il4mf*t4^  nrnrrfi^en  Krknutknn^«^  «rote  fjMn  erseleii  kaBH.  Nor 
^'rt!' >n  wir  xnr  t   *  der  Tepiinik   nur  die  Art  ind  Weise  der 

(/. winaj»fik  h^\  /  beim  Htottern  md  bei  der  Ataxie  bei 

Tft  he*  Fj**j<[»rffhi'fi. 

Ikiffi  »Stottero  kaiHielt  e«  iieb  darvD,  eioeii  Kmmpf  eiszelDer 
Hprachtnnnkfrln ,  weldier  die  CoordiiMitoo  der  ätnune  etürt.  xn  besei- 
ten, [im  Hirittem  koiont  bduumiUcfc  dtttedi  zaslande,  dass  eat- 
wml^r  irf^r  KhytbiiiiM*der  BeRpirsiioii  gcitgrl  im,  oder  dadnrcb,  das^ 
ein  V  iltfitm  bealebt  in  der  EatwiektaBf^  der  eonsoDanten-  und 

voea!  _  n'l*  n  Motkelaetiofi  der  MoidhflUe.  oder  endlieb  dadnrch, 
dnufl  (kr  KhytiitntM  tn  der  BiMnn^  der  eiaaenieii  Laate  fehlt.  I)ie«e 
MpiiHtimfhr^n  Co^infinationflttdmiigen  loft^en  nch  nttn  in  rationeller  Weise 
dadurch  lr«*kiiiiipfr*n,  daai  die  in  iKrer  Thiltig^kdt  beeinträchtigten 
MiJskc);^riif>f>cn  /nnäch^t  Hnzrin  geobt  werden,  nnd  dam  dann  ciufacherc 
r'fujifijnirtf  (  »'hunj^en  di«^ser  Moskeli^^nifypen  zn^lei^  Torgrnoniinen 
werdcm.  F>  werden  daher  znnüchsit  einfaehe  methcMÜsche  Re**pirations- 
lihiuiifen  vorgenommen,  «m  die  H"  •*  •  >ft  über  die  Refepiralion  wieder 
/ii  eHnn^en.  Sodann    folgen  lehn  der  Bildung  einzelner  Laate, 

«nd  wJflicHHlich  werden  l'ehnnj^en  ui  der  Verbindung  der  Voeale  mit 
den  (-oriMonunten  vorgenommen:  endlich  nnd  ziüetzi  wird  zn  Sprach- 
ii bimsen  «^dbst  Überp^epin^ifen.  Hiehei  henatzt  der  Arzt  nun  thera- 
jiciitiHch  die  willkilrlichen  Mitheweganjären  des  Patienten.  Der 
Htofterer  winl  jrewöhnt.  nach  einem  bestimmten  Taete  Am  sich  beweisen- 
den Armes  <Kler  Ftu^Mcs.  spliter  naeb  dem  der  Hand  allein  oder  eines 
Finp^rs  zn  «prechcn .  bis  er  sohliesslicb  in  einem  bestinmitcn  »rleieh- 
mlts.sifren  Kliythmus  ohne  jede  begleitende  liewe^ng  zn  sprechen  vermof;. 

I))e  loeale  aetive  dymniistik,  wie  wir  sie  bei  der  Tabes  dorf*aliH 
namentlich  nach  dein  Vorwehhige  von  Sehott  und  FrtnkpJ  ansftihren  lassen, 
hat  einen  |fan/>  hestiniirit^^n  Zweck.  Es  solb^n  hier  durch  die  Gymnastik 
die  lVew'e|rnn^HempiiiidunfC'.*n  .  überhaupt  die  den  Ataktisehen  verlrtreii 
^c^''anfrenen  ^Mtiskel^eniJile"*.  diefJellibfe  t'ljr  La;:e,  für  aetive  und  passive 
lkiwe«nin^,  für  das  Mass  der  anzuwendenden  rontraetion  und  für  die  zu 
ttberwindenden  Widerstände  f\,Krartsinn^;  wieder  einstndirt  und  wieder 
erlernt  werden.  Hahei  wird  zunäeh^t  an  den  Gesichtssinn  anf^eknlipft 
und  Ulli  Ifilfe  deHKellH*ii  die  widerspcnstifi^e  Museulatur  in  Ordnung 
gebrru^ht, 

Frcnkd  unterflcheidet  drei  Ucbun^SHtufen,  welche  in  jeder  Sitzung 
zur  Afiw(*ndun^  kommen.  Für  die  obere  Extremität  kommen  zn- 
nUeliKt  (*tn fache  IW^we«:unfj:en  an  die  Keihe.  o}  JHe  Hand  wird  auf 
den  TiHch  ^cde^'t,  jeder  hinter  im  Metuenrjiophjihin^eal*i:c]enk  t^estreekt 
und  ^eljeii^'f  wie  beim  ( ■Invierspiel.    h)  Jeder  Finder  s<*ll  in  jedem  ein- 
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meinen  seiner  i^i'lenke  t^eboiijjt  und  ^e.streekt  werden,  wobei  die  ührigon 
Gelenke  initglielibt  un^elum^^t  bleiiteiL  ( Iki  dieser  theil weise  nnnir»i|:]ieheu 
Uehung  koiiiint  es  wesentli<:!h  auf  die  diitiei  aufjij^e wendete  Willensenerpe 
im,)  c)  Die  liand  wird  mit  geslreckteii  Findern  auf  den  Tisch  p^lej^, 
darauf  der  kleine  Finger  ahdueirt ,  dann  der  kleine  und  vierte  Finger 
zus^miinen,  darauf  die  drei  letzten  u.  s.  w.  (Spreizübnng). 

Diesen  einfachen  rebangen  folgen  nun  einfache  coordinirte 
Bewegungen,  bei  welchen  zwei  oder  mehrere  Finger  zusammen- 
arbeiten, (f)  Der  Daumen  und  je  ein  Finger  nähern  sicli  einander  mit 
ni<*gliehst  ansgiehiger  Bewegung  and  l»eriihren  sieh  genau  mit  den 
Kupjjen.  li>  Ks  wird  angestrebt,  dass  sich  die  Kappe  eiues  Fingers  und 
diejenige  des  Naehbartingers  berühren,  c)  Die  Fingerkuppe  wird  auf 
den  Nagelrtickcn  des  Xachbartingers  gelegt. 

Hat  der  l'atient  lÜese  l'cbungcn  gemacht,  so  folgen  jetzt  eom- 
binirte  Coordinätions!>ewegungen.  Man  eomlänirt  jede  der  eben 
besehriobenen  liebungen  mit  Bewegungen  im  Hand-,  darauf  im  Eil- 
bogen- und  Schultergelenk,  indem  nacheinander  jede  der  mugliehen 
l^weg^ungen:  Flexion,  Extension,  Abdiiction,  Adduction,  Pronatiou. 
Supinatiou  und  Kotatioti  mit  jeder  Fingerbewegung  tactmässig  ver- 
einigt wird. 

Nun  werden  die  beiden  olieren  Extn^mitllten  zu  gemeinsamer  Art>eit 
veranlasst  Crreften  der  Fingerspitzen  nach  vorheriger  horizontaler  Aus- 
breitung der  Arme^  Zielen  beider  Zeigefinger  auf  einen  vorgeschriebenen 
Punkt). 

Die  einzelnen  l>bungen  müssen  jede  etwa  lOmal  hintereinander 
und  bald  mit  oHenen,  bald  mit  gesebhisseneu  Augen  gemacht  werden. 
Jede  Sitzung  nimmt  so  etwa  ^/.y-  1';^  Stunden  in  AnsjU'uch:  der  Kranke 
soll  die  rebungen  unter  Aufsieht  niaehen,  uml  der  Beaufsichtigende  muss 
darüber  wachen,  dass  die  l'ebangen  wirklich  die  volle  Aufmerksamkeit 
und  Willenskraft  des  Patienten  einnehmen. 

Fm  für  sich  und  die  Kranken  eine  Controle  illter  drn  Grad  des 
Fortschrittes  zu  iial*en,  hat  Fn-tdrl  einige  sinnreiche  Vorrichtungt^n  er- 
sonnen, an  denen  die  Kranken  nach  einiger  Zeit  selbst  üfien  k«'jnnen: 
a)  Ein  etwa  nO  Cm.  langes,  dreieckiges  Holzkirjtzchen  wird  so  her- 
gerichtet, dass  die  eine  Längskante  ganz  scharf  linienartig  ist;  die 
zweite  Kante  wird  abgehobelt,  so  dass  eine  scdimale  Fliiehe  entsteht; 
die  dritte  Kante  wird  so  autge fräst,  dass  sie  eine  concave  Fläche  liildet. 
Der  Kranke  ergreift  einen  Bleistift  wie  zum  iSchreiben,  stützt  aber  Arme 
und  Hand  nicht  auf.  sondern  hält  sie  sehwebend  in  der  l^uft  und  führt  nun 
den  Stift  die  Längskanten  entlang.  Die  Aufgalje  besteht  ilarin,  mit  der 
Hand,  beziehungsweise  dem  Stift  nicht  über  die  doj'ch  die  Kanten  ge- 
gelienen  Flächen  auszufahren.  Begonnen  wird  mit  der  ausgehöhlten 
Kante:  zuletzt  wird  die  schwerste,  die  scharte  Kante  vorgenonnuen. 
h)  In  einem  Holzbrettchen  sind  in  einer  Entfernung  v<m  3 — 4  Cm.  von 
einander  runde  DMmerii*ehe  Vertiefimgen  angebracht  von  einem  Durch- 
messer, dass  etwa  eine  Fingerkuppe  hineinpasst.  Der  Kranke  hebt  und 
biegt  den  Ami  so  weit  zurück,  dass  er  die  Hand  nicht  sehen  kann. 
Auf  Commando  des  Arztes  versucht  er  nun.  möglichst  rasch  die  vom  Arzte 
verlangte  Delle  im  HolzbrcHchen  mit  der  Kuppe  seines  Fingers  zu  rretl'en. 
cj  Einen  ähnlichen  Zweck  hat  ein  z\veites  Brett ,  in  dem  in  gewissen 
Abständen  Stöpsel  eingefügt   sind.   Die  Aulgabe    des  Patienten  l»esteht 


.,,  ^K^r"  "*<  '?'  w-Mi^Miii  4»fiiiii!lwiiiimj>  m 

lajuf  zu  reelHMai  kit  2.  das 
^.  V^imi'htiifi^fsii  ima  3.  da«  togoiaBOle  par»- 

1  ru    in  <krn  li«»w^.^^gfrTi  nnr  noch  mit  Hilfe  rtm  KHIcken 

<  'ff  nn^fhhrhnr  *inr|  riml  4i^r  Kranke  »cblieH8lieh  vüUig  an'a 

t  j«r    fri  (lu'^^rn  \M7.tru  Ht^irlitini  mAlen  nur  rlie  elementarsten 

I  L'<i.    rl^f  ll*»lfjf   Kfflirn,   Hinken,  Oldten   auf  vor^ezeichneten 

»Hilf  /wfir   )ffi  lii^^rn  tmUt  Sitz«?ii  |^.fibi  werden.  Es  ist  da^^ei 

'•1  f^^  Ik'ffM'  ilnrrli  rntiTHtlHzunf?  mit  den  Händen 
tnir  I  ffirf  f  ipjr-.' Nr  M  :>H(f/VMrrie|iliin>rf'ii  fHehlingen,  Stiddc^n)  nir>f^]idi^t  zu 
t'fHlriMO'fr  ^^hrrfrf^n(»f  l«f  i*»*  f(elti»(fn,  Ikm  den  DelHUi^cn  n»<»j^lieliKt  vor- 
»*l<'fdUf  (Um!  »«rlMOM^fMl  tMtnu'ilinn  .  niii  jrdn  KrHcliopInn^^  der  Kräfte  za 
tMi»ti'l(h«fi  |H»^«e  l«'l#(i»H*  n^(id»r  Iir^t  Kriir  nahe,  weil  dr-n  meisten 
TMldluMt  dMM  l'iHHf(dHii^»K«^Hdd  f'ddl  ,  welelies  Ihm  iioniialrui  Nerven- 
H»»d»'iH  mIh  WumiMiMw^eiiditMi  IiIm^m!  vnr  dt-r  wirklielirn  Mnh;krlenuüdun^ 
lilidt  lildloMd   IMiii'hl 
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Bei  den  weniger  weit  vorgesehrittenen  Fällen  von  Tabes  bezwecken 
wir  mit  der  llekingstherapie  die  Wiederherstellung  des  gestiirten  Oeli- 
veniuigens.  Man  liisst  die  Kranken  anf  vorgezeiclineten  Strichen  geben, 
einen  Fnss  dicht  vor  dem  anderen  aufhetzen,  rückwärts  schreiten  n.  s.  w. 
Dazu  koinmei\  dann  Treftuhun^^en  mit  der  Fnssspitze  an  ant'^ehän^en 
8ehützenscbeiben,  au  Leitern  oder  an  eigens  dazu  angegebenen  Apparaten, 
Von  fjöldfifhrkier  und  Jaroh  sind  eine  Anzahl  solcher  Apparate  (Lautl)ahn, 
Amphitheater  mit  Kugeln  und  Tellern,  Gitterapparat,  Pendelapparati  an- 
gegeben. Sie  sind  wohl  dazu  geeignet,  die  Uelmagen  mannigialtiger  zu 
gestalten,  auch  erlaul>en  sie  eine  bessere  Dosirung  der  geleisteten  Arbeit 
und  ffihn^n  dem  Kranken  selbst  die  erreichten  Fortsehritte  gut  vor  Augen, 
ein  Punkt,  der  bei  der  so  oft  vorhandenen  psychischen  Depression  der 
Tabeskranken  nicht  unwichtig  ist.  GoldscJidder  maehl  speciell  ii<tch  darauf 
aatrnerksani,  dass  es  sieh  in  manchen  Fällen  emptieblt,  die  Gymnastik 
ira  Waanerbade  ausführen  zu  lassen,  indem  durcli  den  Auftrieb  des 
Wassers  die  Bewegung  der  gelähuiteu  Beine  sehr  erleichtert  wird. 

Auch  der  Gehörsinn  ist  in  letzter  Zeit  bei  der  gymnastisehen 
Behandlung  A taktischer  vervverthet  worden.  In  einer  xVrbeit:  ^Zur 
Behandlung  centraler  Bewegungsstörungen  mit  akustischen 
Sinnesreizen*^  hat  6' nm/JiKV  gezeigt .  dass  bei  der  Hehandlnng  der 
Ataxie  die  Wicdererlaogung  der  Goordinationsfahigkeit  dadurch  erleichtert 
werden  kann,  dass  dem  l^atienten  bei  der  Aust'llhnmg  seiner  Febungen 
akustische  Sinnet^eindriieke  verschaff  werden,  so  dass  der  Patient  nicht 
nur  seilen,  sondern  auch  hören  kann,  oh  er  seiner  Bewegungs Vorstellung 
entsprechend  bewegt,  respective  coordinirt,  Gnmpncr  hat  ein  sogenanntes 
^Laufbrett"^  eonstruirt,  in  dem  der  Patient  geben  niuss.  Der  Patient,  tler 
an  seinen  StiefelBpitzen  ein  einfaches  Metallband  (,,Contaetscbuh" j  trügt, 
berührt  in  Schrittweite  abwechsehid  lait  der  rechten  und  linken  Fussspitze 
Metüllltander,  welche  zu  zwei  verschieden  gestimmten  Glocken  führen 
und  schliesst  dadurch  selbstthatig  den  Glockenstroni;  ilie  Glocken  schlagen 
kurz  und  scharf  an;  —  verfehlt  der  Patient  die  Metallbander,  dann  bleibt 
der  Glocken stronischluss  aus  und  die  Glocken  schweigen;  sobiild  der 
Patient  liefahigt  ist,  mit  sehenden  Augen  die  Fusssjutzen  richtig  zu 
eetzen,  dann  niuss  er  bei  geschlossenen  Augen,  lediglich  auf  Grund  der 
Bewegungsvorstellung,  innerviren  und  das  Anseblagen  der  Glocken 
orientirt   ihn  über  die  ('(Ordination  seiner  Bewegungen. 

Die  Verwe.rthung  loca I er  activer  Gymnastik  hei  der  Behand- 
lung von  Neuralgien  wollen  wir  am  Beispiel  der  Isehiasbehandlnng 
Bchildern,  I>iese  Ischiasl>ehandhmg  ist  vorzüglich  von  Svhrriher  aus- 
gebildet worden.  Man  beginnt  daudt.  dass  man  zunächst  das  Heben 
des  Fusses  üben  lässt.  Der  Fuss  wird  auf  einen  Schemel  aufgesetzt, 
indem  man  zuerst,  wenn  nöthig,  das  Bein  seihst  erhebt  und  es  wieder 
auf  den  Boden  zurückstellt.  Die  Febung  wird  zehnmal  hintereinander 
ausgeftlhii  mit  Einschaltmig  der  nnthigen  Pausen,  Dann  folgen  l  ebungeu 
in  der  Ahduction  und  Adduction  des  Beines,  Lebungen  im  l^eugcn  und 
Strecken  des  Hüftgelenkes,  Uebungen  im  Gehen  und  Stehen  auf  einem 
Bein,  l  'ebertreten  über  Schwellen,  die  man  in  gewissen  Abständen  auf  den 
Boden  legt,  Hebungen  im  Spreizen  der  Beine,  Kniebeugen  und  Strecken. 
Gerade  die  Febungen,  die  anfangs  am  schmerzhaftesten  siud,  müssen  am 
meisten  cultivirt  werden.  Geht  man  rationell  vor,  so  haben  die  l-aticiiten 
am  Ende  der  zweiten  Woche  schon  in  der  Regel  ihre  Sehmerzen  verloren. 
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liocale  ÄCtive  Oyiiiriastik  zur  Bewe^liclimat'hung  versteifter 
<i(^  lenke  winl  in  tler  Ko^ol  im  Aiisc^hluss  an  die  Massa«:^  diei*er  Oe- 
iikc  Hiip^sclilossen.  Man  lasst  in  dif^cm  FslWo  die  physiologiKchen 
lienrgunp'n  der  lietrelfenden  Gelenke*  vorneinnen.  Handelt  es  sieh  zmn 
Ueispiel  um  die  Gymnastik  des  Ellen hogenj^celenkes,  so  lä$!?t  man  in  dem 
(Jelenk  lleuo^unj^  imd  Streekmi^  des  rnterannes,  sowie  Prouation  iin<i 
Supinatiiin  der  llan<l  ülien.  Kine  kur/,c  I  ehersidit  über  die  einzelnen  in 
den  verseliiedenen  Gelenken  raü;^liidien  Iie\vef^i)nf]:eu  mlt^^e  hier  l*lal3t 
tinden  nnd  dem  Anf linder  in  der  Gymnastik  den  nehti*j^en  We^^  weisen. 

Im  A  1 1  a  u  t  o 0  e c  i  p  i  t  a  1  g e  I  e  n  k  w  ird  der  Kojd"  ^ehcn^  und 
frestreckt, 

Dnreli  I)reliun;,'  des  Atlas  nni  rlen  Zahn  des  Kpistropheus 
wird  iler  Kopf  fredreh-t. 

In  dee  II  alswirlie !^e lenken  wird  der  Kopl'  nneh  der  einen 
oder  der  anderen  Seite  gedrelH  chUt  freneigt. 

Im  Seh üllerge lenk  geschieht  die  llehnnj^  des  Armes  nach  der 
Seite,  naeh  vom  nnd  hinten,  sowie  da8  Hollen  naeh  aussen  und  innen; 
lerner  iHsst  sieh    unter  Hetheili^m^   des  Sehnlterlilattes   mit   dem  Arm 
im  Sehnitergelenk  eine  Kreisliewet^nm«:  ausführen  i  Annkreisen),  so  dtiSA- 
der  iHieninn  einen   Kegelmantel  hesehreifit. 

hn  Kllen  hofrengelenk  wird  Ben^^uitf?  nnd  Streckung  des  l'nter- 
armes  hei  jinmirter  und  sujjinirter  Hand,  lenier  Pronatiim  nn<l  Supi- 
nation  der  Hand  ^etibt. 

Die  Hewe^unfren  des  Handgelenkes  geschehen  im  Sinne  der 
\  uhuilexion,  der  Dorsalllexion,  der  ra<liatt*n  und  <ler  ulnaren  Ahduetion, 
Ihireh  roud*ination  dieser  vier  Bewe^mgen  entstellt  das  Kreisen  des 
Handgelenkes. 

In  den  Interphalangealgelenken  der  Kinder  findet  das  lieugen 
nnd  Strecken  dieser  Gelenke  statt. 

In  den  Melaear]io]djalan <,M^algelenken  üht  man  Ikmgfung' und 
Streekunt,^  sowie  Aluluetinn  nnd  Aildm-tion  (iMnst*.  interossei)  und  Kreisen 
des  ^'inj::ers.  Im  betretienden  tielenk  des  Daumens  Jindet  ausserdem  noch 
die  Opposition  statt. 

In  den  Gelenken  der  IJrust-  und  liemlenwirhel  findet  liumpfheng-en 
und  -Streeken,  litum)if  seitlieh  net":en .  llumpfwenden  nnd  numpf- 
k reisen  statt. 

In  den  Hippen^elenken  üht  man  das  Heben  und  Senken  des 
linistkorhes. 

Im  Hllft^i'lenk  fi:esehiebt  analo*^  dem  Schulter^elenk 
und  Streeken.  das  Ein-  nnd  Auswilrtsrollen,  die  Ahdnrtiim 
tion  und  das  Kreisen  des  Oltersehenkels, 

Im  Kniegelenk  (ihr  man  Heugun^  und  Streeknng 
sehenkels. 

Im  Sprunggelenk  wird  Plantar-  und  I>orsalflexion,  im  Chojtarf- 
sehen  Gelenk  Ahduetion  (I'ronation)  und  Adduetion  (Sapination)  des 
l^'usses  geübt. 

Von  der  loealen  activen  G\Tnnastik,  die  wir  bei  der  Behandlung 
von  (h-gan leiden  verwerthen,  ist  in  erster  Linie  die  sogenannte 
Athmnngsgymnasrik  zu  nennen.  Es  sollen  durch  diese  Athmungs- 
gymnastik  rlie  Hespirationsmuskeln  gekräftigt,  die  Limgeneapaeitüt  ver- 
ntehrt  m\vr  einzelne ,  wenig  gebrauchte  Tbeile  der  Lunge  speciell  in 
Bi^wegung  gesetzt  werden. 


das  BcMigen 
und  Addae- 
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lhi.<  rrincip  der  Athmung's^yiiinastik  ist  das,  tiefe  Iiispirtitionsr- 
uml  tiefe  Exspirationsbewe^iinti^eii  auszidüsen, 

Folarell  wir  den  \'orschnften .  die  Kmkinherg  zusamiiieni^estellt 
hat,  so  sind  die  Mittel,  nin  diese  tiefen  Athembewe^ngen  zn  erreichen, 
folgende: 

1.  Athmungs pause,  Durch  längeres  Anhalten  des  Atherns  uird 
ein  gewisser  Liifthunger  erzeugt,  welcher  bewirkt,  das8  der  nächst- 
folgende Athemzng  sehr  tief  und  ansgiebig  wird. 

IL  lieh inde rang  der  Bewegung  einzelner  Theile  des  Brustkorbes, 
wälirend  foreirt  geathinet  und  die  Bewegung  anderer  Theile  unter- 
stützt wird. 

III.  Ausführung  von  Arm-  und  linmpfliewegungen,  dureh  wclehe 
Mnskeln ,  welche  die  obere  Extremität  dem  Brustkorb  nähern  oder  die 
Kippen  hehen ,  gedehnt  werden ,  so  dass  die  Dehnung  auf  den  Brust- 
korb mit  übertragen  wird  und  einen  inspiratorisehen  Zug  anf  den  Brust- 
korb ausübt. 

IV.  Schleudernde  Bewegungen,  dureh  welche  die  elastischen 
Kräfte ,  welche  den  Brustkorb  verkleinern ,  verstärkt  w^erden  ( foreirte 
Exspiration). 

Einzelne  Bewegungsübungen ,  welche  nach  diesen  Indieationen 
ausgeführt  werden,  sind  folgende: 

L  Atli einpause  nach  Inspiration,  darauffolgend  foreirte  Exspiration. 

2.  Athenipatise  nach  Exspiration,  darauffolgend  Inspiration. 

X  Tiefes  Einathmeji  bei  niainieller  Conipression  de.s  Brustkorbes 
in  der  Richtung  von  vorn  nach  hinten. 

4.  Saeeadirtes  Athnien:  Tiefe  Inspiration  und  tiefe  Exspiration, 
welcher  noch  eine  zAveite  ansgieltige  Exspirationsbewegung  wesentlich 
durch  die  Banehpresse  folgt,  um  die  Reserveluft  möglichst  auszutreiben, 

5.  Tiefe  Inj^piration .  während  die  Hand  fest  gegen  die  Rippen 
(besonders  gegen  den  seitliehen  Gibbns  bei  Skoliose)  eingestemmt  wird, 
während  die  andere  Hand  über  den  Kopf  erhoben  imd  zugleich  Rumpf 
und  Kopf  nach  der  tixirten  Seite  zu  geneigt  wird.  Hiebei  wird  die  Be- 
wegung der  einen  Hälfte  des  Thorax  diu-ch  die  Einstemmung  der  Hand 
behindert,  während  die  der  anderen  dureh  gleichzeitige  Hebung  des 
Armes  unterstützt  wird. 

t>.  Tiefe  Inspiration  l)ei  seitlichem  Xeigen  des  Rumpfes,  Es  wird 
z.  B.  bei  tiefer  Inspiration  der  Rimipf  nach  links  geneigt,  bei  der  darauf- 
folgenden Exspiration  dagegen  nacli  rechts,  v^o  wird  rechts  die  Inspiration 
und  die  Exspiration  durch  die  gleichzeitige  Kun»pf  beweguug  unterstützt, 
während  links  sowohl  die  inspiratorische  als  auch  die  cxspiratorische 
Bewegung  des  Bmstkorbes  behindert  wird. 

7.  Armheben  seitwärts  bei  tiefer  Inspiration.  Senken  nach  abwärts 
bei  tiefer  Exspiration, 

8.  Annausbreiten  seitwärts  bei  tiefer  Inspiration,  Zusammenführen 
der  Arme  bei  Exspiration. 

9.  Armkreisen  im  Sehultergelenk,  bei  Hebung  der  Arme  Inspiration, 
bei  Senken  Exspiration. 

10.  Rückwärts-  und  Vorwärtsziehen  der  Sehulterblätter  l>ei  tiei'er 
In-  und  Exspiration. 

11.  Tiefe  In-  und  Exspiration  unter  gleichzeitiger  Wendung  der 
Arme  nach  hinten  und  vorne,   so  dass  die  Ellenbogen  vorne  (bei  Ex- 
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spirationK  hinten  {Im  Inspiration)  sieb  mögliehst  nähern.  Hiebei  werden 
die  lÜinde  hinten  (bei  Inspiration)  sieh  mÜgliehst  nilhem.  Hiebei  werden 
die  Hände 

a)  in  die  Hüften, 

b)  in  die  (icprend  der  unteren  Rippen^ 

c)  in  die  Axilla 
eingestemmt,  ho  dass  die  unteren  oder  oberen  Partien  des  Ikustkorltes 
besonders  betheiligt  werden.  Bei  der  Inspiration  wird  gleichzeitig  der 
Kopf  nach  hinten  erhoben,  bei  der  Ex8[»iratiün  wird  er  aui  die  Brust 
gesenkt. 

12,  Rumpf Ijeugen  rüekwUrts  mid  vorwärts  bei  tiefer  In-  nnd  Kx- 
spirntion.  Hie  Wirkung  dieser  liebung  lösst  sieh  dnreh  lleiien  und 
Henken  der  Arme  oder  Führen  der  Ellenbogen  nach  rtlckwärtis  noch 
verstärken. 

13.  Der  Hebende  kniet  mit  gespreizten  Obeniehenkeln  auf  einem 
Kissen,  die  Hiinde  iji  den  Hüften  eitigestemnit .  und  neigt  tbmn  den 
Uberkürp«*r,  voniehndieh  den   Kttpf,  unter  tiefer  Inspiration    soweit    als 


uiüglieh  uaeli  Innten, 


lue 


sehr  wirksame,  aber  aueJi  anstrengende  lu- 


ßpiratioiisil  Innig. 

14.  Armheben  vorwärts  bei  Inspinition,  kräftiges  Annsehleuflern 
nach  HlekwHrts  mit  geftallter  Faust  liei  forcirter  Exspirntion  unter  gleich- 
zeitiger Neigung  des  Kopfes  nach  vorne.  [*ie  I  ebung  wird  noeh  wirk- 
samer, wenn  mau  dem  Patienten  ein  I'aar  leirhte  H auteln  in  die 
Hunde  gibt. 

lf>.  Die  Arme  werden  unter  tiefer  lusjiiratiou  in  weitein  llogen 
nach  unten  und  hinten,  dann  nach  oben  und  hinten  geführt  und  bei 
foreirter  Exspiration  mit  geballter  Faust  krflftig  von  oben  Ijinten  naeh 
nnten  vorn  und  zugleich  naeh  der  entgegengesetzten  Seite  tb's  Huuiptes 
gesehleutlert.  Diese  Febung  wird  einseitig  oder  doppelseitig  ausgeftihrt, 
woliei  die  Arme  sieh  vorne  kreuzen, 

16,  Die  nach  vorne  gestreckten  Arme  werden  nach  lieiden  Seiten 
unter  tiefer  Ijispiration  iiusgebreitet  und,  wahri'nd  iler  K<>pf  zugleich 
erhtjben  wird,  soweit  rds  möglich  naeh  hinten  geführt  und  erhoben. 
Darauf  werden  dieselben  naeh  vorne  geseldeudert  und  (iher  der  Brust 
zusammengesehlagen  und  mit  den  Ellenbogen  ein  Druck  auf  <ien  Hrust- 
korb  ausgeiibt,  während  das  Kinn  auf  die  Brust  gesenkt  und  tief  ex- 
spirirt  wird. 

Die  Bewegungen  werden  am  besten  ausgeftihrt,  während  der  Ober- 
körper nur  mit  einem  leichten  Tricothemd  bekleidet  ist.  Die  Athmung 
muss  mit  geölfnetem  Munde  deutlieh  hörbar  gesefielieii.  Zwisuheu  die 
einzelnen  Üeliungen  sind,  nra  der  einseitigen  HrmtUluug  vorzubeugen, 
stets  einige  leichte  alJgemein  gymnastische  IJebungen  einzusuhifben. 
Wichtig  ist  es,  bei  bliesen  Febungen  th:'n  l'attenten  die  Wirkungsweise 
derselben  auseinanderzusetzen.  W'cnn  der  Patient  den  Zweck  derselben 
kennt,  so  wird  er  dieselben  eorreeter  vornehnien,  und  sie  werden  dadurch 
wirksamer  aiisfallen. 

2.  Allgemeine  active  Gymnastik. 

OegenttFier  der  localen  aetiven  Gymnastik  bezweckt  die  allgemeine 
aetive  Gymnastik  eine  ('ebung  niclit  nur  einzelner,  sondern  nii'iglichst 
aller  Muskeln  des  Körper»,  Nach  dem,   was  wir  vorher  Itber  die  phy- 
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siolotrisclie  Wirkung  sol<»hor  relrnngen  gesagt  haben,  ist  es  klar,  dass 
wir  durdi  diet>elhen  ein  ausgezeichnetes  Mittel  haben,  nm  krankluiOe 
Zustände  des  Org:anismus  m  beseitigen. 

Es  kommen  hier  neben  allgemeineD  Schwäeheznstäoden  naraenflieh 
alle  die  tihlen  Folgen  in  Betraeht.  wie  sie  durch  die  gesteigerten  An- 
fordemngen  unseres  heutigen  Caltnrleliens  geradezu  gezüehtet  werden. 
Mangel  an  Bewegung  ist  eine  llauptursache  der  meisten  dieser  Leiden, 
wie  sie  uns  im  Typus  des  Häraorrhoidariers  und  Neurasthenikers  ent- 
gegentreten. 

Kraft  und  Gesundheit  kann  solchen  Patienten  dadurch  wieder- 
gegelien  werden,  dass  sie  aHgenieine  aetive  Onnnastik  treiben.  Gewöhn- 
lieh tasst  man  die  zu  diesem  Zweck  auszufilhrendcn  L'cbungen  imter 
dem  Namen  der 

Zimmergyranastik 
zusammen. 

.Vnleitungen  zu  solcher  Zimmerg}Tnnastik  gibt  e«  eine  grosse  ZahL 
Ich  lasse  die  l  ebungen  stets  in  einer  bestimmten  Reihenfolge  vornehmen, 
welche  eine  niögbehst  gleich  massige  Inanspruchnahme  nahezu  aller 
grosseren  Jluskclgnippen  des  K<irpcrs  gewährleistet.  Dabei  lasse  ich 
die  lehmigen  stets  nach  Commando  und  imter  C'ontrole  ausführen, 
damit  die  Patienten  nicht  erlahmen,  simdern  alle  Pebuugen  gleichmässig 
und  gut  vollziehen. 

Die  rebungen  seihst  zerfallen  in  drei  Gruppen:  die  Freiiiltungen, 
die  Stabühungen  und  die  Hantelübungen.  Die  Ausführung  der 
rebungen  erfolgt  von  der  sogenannten  Grund  Stellung  aus.  Bei  dieser 
Grundstellung  berühren  sicli  die  Fersen;  die  Fiisse  bilden  einen  nach 
vom  offenen,  spitzen  Winkel.  80II  die  Uebung  aus  einer  anderen  als 
der  Grundstellung  ausgef  iilirt  werden,  so  geht  dem  Ausf  iihrungscommando 
ein  Stellungseommando  voraus.  Dieses  Stellungscommando  muss  nach 
beendigter  l'elmng  durch  das  Gommando:  ^Grundstellung"  wieder  riiek- 
gängig  gemacht  werden.  Die  Febungen  werden  mit  Ausnahme  der  rol- 
lenden liewegungen  nach  Zählen  ausgeführt,  und  zwar  in  der  Kegel 
zweizeitig.  x\ls  Beispiel  diene:  Kopf  vorwärts  beugt!  Eins!  (der  Kopf 
wird  mit  dem  Kinn  der  Brust  genähert)  Zwei  I  (der  Kopf  wird  wieder 
gestreckt).  Eins!  Zwei!  Jede  Febung  wird  mebrraals  wiederholt.  Da 
die  Febungen  niemals  bis  zu  stärkerer  Ermüdung  des  Patienten  fort- 
gesetzt werden  sollen,  ivird  zwischen  den  einzelnen  l>bungsgruppen 
imd  eventuell  auch  innerhalb  jeder  Gruppe  eine  kurze  Pause  gemacht. 

In  der  folgenden  Aufzälilimg  der  Commandos  sind  die  Stellungs- 
coramandos  durch  gesperrten  Druck  kenntlich  gemacht, 

L  Freiübungen. 

(Gnindstellniit?.  Hüften  fest!) 
1.  Kopf  vorwärts  beugt!  Eins,  zwei! 
1'.  Kopf  rechts  und  links  beugt!  Eins,  zwei! 
;i.  Kopf  rechts  und  links  dreht !  Eins,  zwei ! 
4.   Kopf  rechts  wWtl  lohne  Zählen), 
ö.  Kopf  links  rollt!  lohne  Zählen). 
(1.  Rumpf  vorwärts  beugt!  Eins,  zwei! 

7.  lüunpf  rechts  und  links  beugt!  Eins,  zwei! 

8.  Kumpf  rechts  und  links  dreht !  Eins,  zwei ! 
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hebt, 


9.  Rumpf  vorwärts  beugt!      rechts  and  links  dreht !  Eins,  zwei! 
lü.  Riuiipf  rechts  rollt!  (ohne  Zählen). 

11.  Rumpf  links  n^llt!  (ohne  Zählen). 

12.  Fersen  hebt  und  Knie  beugt!  Eins,  zwei,  drei,  vier!  (1.  Fersen 
2.  Knie  beugt.  H.  Knie  streckt,  4.  Fersen  senkt). 

LH.  Rechtes  l^in  vorwärts  streekl  I  Eins,  zwei! 
14,  Linkes  Hein  vorwärts  streckt!  Eins,  zwei! 
L'>.  Reehtei»  Hein  seitwärts  s<»hwin^t!  Eins,  zwei! 

16.  Linkes  Bein  seitwärts  schwingt!  Eins,  zwei! 

17.  Rechtes  Bein  vorivärts  streckt  und  linkes  Knie  beuget!  Eins,  zwei! 

18.  Linkes  Bein  vorwärts  streckt  und  rechtes  Knie  beu^ 
H).  Rcrhtes  Hein  vorwärts   streckt! 
und  vorwärts  scliwini^t !  Eins,  zwei ! 
20.  Linkes   Bein   vorwärts   streckt! 
und  vorwärts  schwingt!  Eins,  zwei! 


1  ^ius,  zwei ! 
-  seitwärts  rückwärts 

—  seitwärts  rückwärts 


IL  Stabübungen. 

I»er  8tab  wird  br*'it  ß:«'fa!*«t,  dit 


Amie  liäiij^fjj  lierub.) 


Stab  vorwärts  aufwärts  schwingt!  Eins,  zwei! 


Eins, 


(OnindstelJuTijc. 

L 

2,  8ta!*  reelits  hebt !   Eins,  zwei ! 

3,  Stab  hnks  hebt!  Eins,  zwei. 

4,  Stab  rechts  und  links  aufwärts  schwingt!  Eins,  zwei! 
r>.  Arme   t>e«gt!  Stab   vorwärts   streckt   und    Knie 

zwei ! 

6-  Stab  rechts  überschwingt I   Eins,  zwei! 


bengt 


Stal»  links 

Arme     aufwärt  8 


iibcrsehwingt! 


Eins,  zwei 
streckt! 


Eins,  zwei 


9.  Arme  aufwärts  streckt! 


Eins,  zwei! 


Rumpt    vorwärts     lieugt! 
Rumpf  rechts  und  links  Ijeugt! 
Rumpf  rechts  und  links  dreht ! 
streckt!  — 
kt!  —  Stah 


10.  Arme  aufwärts  streckt! 
Eins,  zwei! 

IL  Arme   beugt   und    rechtes  Bein    vorwärts 
Stab  vorwärts  streckt  und  iiuki's  Knie  bfiigtl   Eins,  zwei! 

12.  Arme  beugt  und  linkes  lieiti  vorwärts  stre«' 
vorwärts  streckt  und  reclites  Knie  beugt!   Eins,  zwei! 

13.  Stab  auf  Schulter!        Arme  rückwärts  streckt!  Eins,  zwei! 

14.  Stab  überschwingt!  Eins,  zwei! 

If).  Ausfallstelhing  ret^hts!  -     Ausfidl   rechts!   Eins,  zwei! 
IH.  Aust'ullstellung  links!     -    Ausfall  links!   Eins,  zwei! 
17.  Stab    rückwärts    nehmt!    (Der  Stab  wird    mit  der  Bnige- 

ßeite   der   Ellbogengelenke   auf  ileni    Rücken    festgehallen,   die   Hämle 
liefen  seitlicb  au  den  Hüften)  —  Rumpf  vorwärts  beugt!   Eins,  zwei 

Rumpf  rechts  und  links  beugt! 

Rumpf  vorwärts  beugt!  — 


18.  Stab  rückwärts  nehmt! 
zwei  I 

19.  Stab  rückwärts  nehmt! 


Eins, 


seitwärts  dreht!  Eins,  zwei 

20.  Stab  rückwärts  nehmt! 

21.  Stab  rückwärts  nehmt! 

22.  Arme  vorwärts  streckt  und  Beine  seitwärts  stellt! 
Rumpf  rechts  und  links  dreht  1  Eins,  zwei ! 


Rumpf  rechts  rollt!  (ohne  ZJihten). 
Rumpf  lioks  rcdlt!  (obne  Zählen  ^ 
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TIL  HanteliniiingeD. 

iOnnitlstfllunj?.  l»i«'  Anne  häiij^^fii  herab.) 

1.  Arme  beugt I  —  vorwärts  streckt!  Eins,  zwei! 

2.  Anne  beagtl  —  aufwärts  streckt!  Kins,  zwei! 

3.  Arme  hengt!  —  seitwtirts  streckt!  Eins,  zweil 

4.  Arme  heugt!  —  abwärts  streckt!  Eins,  zwei! 

ö.  Arme  bcngt!  —  Anne   vorwärts   streckt   nnd  Knie    beugt! 
Eins,  zwei! 

6.  Anne  vorwärts  anfwärts  schwingt!  Eins,  zwei! 

7.  Anne  seitwärts  aufwärts  schwingt  und  Fersen  hebt!  Eins,  zwei! 
H.  Arme    beugt!   —   aulwärts   streckt    nnd    rückwärts   werft! 

Eins,  zwei! 

9.  Arme  vorwärts  streckt!  ^  seitwärts  rückwärts  führt  und 
vorwärts  scliwingt !  Eins,  zwei ! 

)  U.  Araie  vorw  ärts  kreist !  (ohne  Zählen;  die  Ellbogen  sind  gestreckt ), 

1 1 .  Anne  rückwärts  kreist !  i  ohneZählen ;  die  Ellbogen  sind  gestreckt). 

12.  A  rm  e  a  u  f  w  ä  r  ts  s  t  r  e  c  k  t !  —  Rumpf  vorwärts  beugt !  Eins,  zwei  I 
1 3*  A r m e  au f w ä r t s  streckt!  —  Kump f  rechts  und  links  beugt ! 

Eins,  zwei ! 

14.  Arme  vorwärts  streckt  und  Beine  seitwärts  stellt!  — 
Rumpf  rechts  und  links  dreht!  Eins  zwei! 

h"),  Ausfiillstellung  rechts!  —  Ausfall  rechts!  Eins,  zwei! 

16.  AusfaUstellung  links!   —  Ansfiül  links!  Eins,  zwei! 

ßei  Resjjrechung  der  Zimmergymnastik  (activen  tlymnastik) 
könneil  wir  nicht  umbin,  auch  der  sogenannten  „moralischen''  Me- 
thode der  Gymnastik  zu  gedenken.  Die  ,.nioraliscbe''  Gymnastik 
will  eine  psychische  lieeinflassuug  des  Willens  der  l'aticntcii 
erzielen.  Es  handelt  sich  in  der  Regel  um  die  liehandlung  skoliotischer 
Kinder.  Die  Anhänger  der  moralischen  Methode  fordern  bei  der  Hand- 
habung derselben  d!ie  Patienten,  z.  B,  i*in  skoliotisches  Kind,  auf.  die 
richtige  Haltung  einzunehmen.  Hat  das  Kind  dies  nach  seiner  .\usicht 
gethan,  so  wird  iiim  ein  Spiegel  vorgehalten,  in  dem  es  erkennt,  wie 
es  sich  getäuscht  hat.  Es  wird  nun  wieder  antgefordert,  sich  gerade  zu 
halten,  und  so  kommt  es  im  Laufe  mehrerer  Monate  dazu,  ohne  jede 
weitere  Hilfe  seine  Skoliose,  die  natürlich  nicht  hoeligradig  sein  darf, 
auszugleichen. 

Gelingt  es  uns  nun  auch  unzweifelhaft,  durch  die  Zimmergymnastik 
einen  heilsamen  EinHuss  auf  den  Geist  und  Körper  unseres  Patienten 
ausmühen,  so  ist  es  doch  ebenso  unzweifelhaft  noch  viel  besser,  solche 
Krankheiten,  wie  sie  uns  die  Hämorrboidarier  und  Kenrast heniker  dar- 
bieten .  iiherhaupt  nicht  zustande  kommen  zu  lassen.  Soll  ein  soli-l;|^'s 
Ziel  erreicht  werden,  so  ist  die  Gymnastik  natürHelj  nicht  erst  im  spä- 
teren Lebensalter  zu  betreiben.  Man  soll  vielmehr  schon  bei  der  ersten 
Entwicklung  des  Organismus  die  körperliche  Erziehung  neben  der  geistigen 
nicht  vernachlässigen.  Mit  dem  Beginne  der  Sclmli^eit,  mit  den»  Beginne 
der  geistigen  Entwicklung  soll  auch  die  kurperliehe  Entwicklun;:!:  in 
rationeller  Weise  gepflegt  werden.  Die  Schulhygiene  nmss  dafür  sorgen, 
dass  der  kindliche  Organisnms  unter  der  Zucht  des  Lehrers  nicht  ver- 
kümmert, dass  er  vielmehr  daza  vorbereitet  wird,  den  Anforderungen 
zu  genügen,  die  später  an  ihn  gestellt  werden.  Unter  den  Mitteln  aber. 
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doTvii   siHi  die  Scliulhv^ienc   bedienen   muss,   aiii  den  !<•  rpiT  kräfttg^^ 
dnn^h  liio  Lehrzeit  Iuiidnrrli7.iilinn;^en ,   ist  in  aüererstcr  I.inie   die  all- 
pf*nioino  rivmniistik  zu  nennen  in  der  Form  des  Turnens,  der  Jugend- 
spiele  und  eines  rationellen  Sportes  fiherimupt. 

Das  Ziel  des  Turnens,  sei  es  ohne  oder  nn't  (Jerätljen,  soll  eine 
Kriithi^un^^  des  K»irpers  in  allen  seinen  Tlteilen  sein  unter  Erweeknn^ 
von  Lust  und  LielH'  zu  Leii>esill)un^M'n  iilterliaupt.  Dabei  s(j[l  es  abt*r 
nieht  die  Ilauptsaebe  sein,  halHbreeherisehe  Kunststüeke  zu  erlernen, 
sondern  es  holl  das  llauptf^e>vieht  darauf  ^ele^xt  wer*len,  <Sewandtheit, 
Klastieililt  und  Sehtinbeit  der  Ile\veKnnp:en  zu  er/ielen. 

Am  besten  dnrebdaelit  ist  das  uiilitärisehe  Turnen,  das  ein 
festp^t*n«:tes  Svsteni  von  lebun^en  darstellt,  uitt  lülfe  dessen  alle 
^leleiike  und  Skel«*tinuskeln  aut*  Tonnuando  beans])ruelit  werden  und  dem 
als  zu  erreichendes  Ziel  immer  vor  Au^^en  sehwebt:  eine  Kräftigung 
des  Kiirpers  olme  Gefährdung  der  Gesundheit  zu  erreichen. 

Die  l'ebnngen,  die  der  SehUlcr  in  der  Turnstunde  ausführt,  sind 
im  allgemeinen  den  niilitürisehen  l\diungen  naehgebildet.  Wir  haben 
da  die  Kreiübongen.  dte  UrdnnngsUbungen  und  das  Geriitheturuen,  Diese 
Tumfiliungeu  sind  aber  keineswegs  als  eine  völlig  geistige  Erholung 
für  den  kindlieben  ( ►rganismus  zu  hetraehteii.  Jede  lebung  ist  vielmehr 
mit  einer  Arbeit  des  Gehirnes  verknüpft,  und  diese  geistige  Arbeit  wird 
um  so  grösser,  je  eonjplieirter  die  betretende  Tnrnllhung  gewesen  ist. 
Neben  den  Turniiliungen  nutss  man  also  dem  Seliüler  (lelegenheit  gehen, 
in  wirklichen  Erholungsstnnden  die  heim  methodischen  'l'nrnen  erlernte 
Belierrsehung  setner  Muskeln,  die  hier  erwachte  Freude  an  energischer 
Leibesiihung  in  freier  Thatigkeit  des  Körpers  zur  Geltung  zu  bringen. 
Nieht  genug  kann  man  in  diesem  Sinne  die  kürperlieben  rel»nngen 
enipfelden .  wie  sie  im  Schwimmen,  im  Selilit  tscbuh  laufen,  im 
Radfahren  in  mlissigen  firenzen ,  iiu  Hudeni  den  Schülern  zu  Ge- 
bote steheiL 

Selbstverständlich  bedarf  es  bei  all  diesen  Uebungen ,  sollen  sie 
nicht  sehädtich  wirken,  eines  verstündigen  Masshaltens,  es  kommt  daher 
die  eigentliche  sportmiissige  Ausführung  dersellien.  hei  denen  eine  ein- 
seitige, iriögliehst  zur  Mrtuositlit  gesteigerte  Vervollkonnunung  liczweekt 
wird,  für  uns  hier  nicht  in  Betracht.  Die  Gelabren  übermilssiger  Muskel- 
arbeit, vor  allem  Dehnung  des  Herzens  mit  conseeutiver  Hyiiertrophie 
desselben  und  Drueksteigerung  im  arteriellen  Systeme,  sowie  Allmminune, 
die  sieh  sogar  zur  wirklicher  Ne|)liritis  steigern  kann,  werden  wir  am 
Ijcstcn  hei  denjenigen  rebungcn  vermeiden,  die  eine  genaue  Dosirung 
der  {lufgewandten  Arlicit  gestatten.  Hiezu  gehurt  vor  allem  das 
Schwimmen,  bei  ilem  durch  den  x\uftneh  des  Wassers  die  Kiirper- 
s|(nvere  nahezu  climinirt  ist,  und  bei  tlem  daher  die  Arbeitsleistung  im 
wesi^iitlichen  von  der  Länge  der  znrtiekgelegten  Strecke  und  der  Dauer 
der  Lehmig  Jibhängt, 

Das  St'bujuimen  bat  aussenlem  den  Vortheil,  alle  Muskeln  des 
Körpers  nahezu  gleiehmilssig  zu  betbeiligen.  Von  den  cigentlieben  Turn- 
übungen ist  dies  letztere  vor  allem  beim  Klettern  der  Fall,  doch 
erfordert  dieses  eine  sehr  viel  Itedeutenderc  Muskelarbeit  und  eine 
grössere  körperliebe  Gewandtheit. 

Andere  Lebungen,  wie  das  Rudern  und  daa  Radfahren,  nehmen 
vorwiegend  die  Musculatur  der  oberen,  respective  der  unteren  Extremität 
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für  sich  io  Anspriich ,  doeh  wird  beim  Kudeni  imvh  die  Mnsculatiir 
des  iibrijrtm  K<irpers  in  i^eni^gender  Weise  betheilig-t.  und  vor  allem 
kommt  beiden  Sportarten  der  Vorzug  zu,  uns  die  ausgielMge  Bewegung 
in  Irischer  Lull  zu  enuHgliehen. 

Natiirheh  ist  hi?i  all  diesen  lehungen  die  Kurpereonstitution  genau 
zu  lieachten,  vor  allem  sind  Nierenleid  ende  von  all  den  t  ebungen  a«s- 
znselj Hessen,  die  vorwiegend  eine  Anstrengung  der  unteren  Extremitäten 
bedingen:  denn  gerade  diese  rulen  naeli  neueren  Untersuehnngen  leieht 
Alhuminuric  tmd  CyÜndnirie  hervor  iMülhrL  Als  Oontraindiealionen 
für  das  Radfahren  gelten  speciell  noeh  Erkrankungen  der  Harnwege 
und  der  rnterleibsorgane. 

Allein  diese  lebiingen  genügen  nieht,  da  sie  einmal  an  bestininite 
Zeiten  gebunden  sind,  also  nicht  tagtäglich  vollzogen  werden  können, 
da  sie  l>mer  nielit  allen  Schülern  in  gleicher  Weise  zugänglich  sind. 
Es  moss  dem  Schüler  also  in  anderer  Weise  Gelegenheit  geboten  werden, 
sieh  in  freier  Bewegung  und  Iriseber  Luft  tummeln  zu  binnen  und  das 
Mittel  hiezu  bietet  die  allgemeine  Einführung  der  sogenannten  Jugend- 
ßpiele.  wie  sie  auch  in  anderen  Liindern  zur  Erstarknng  der  Nationen 
willkommenen  Eingang  gefanden  haben.  Wir  haben  in  Deutschland  eine 
ganze  Reihe  dieser  Spiele :  ich  will  nur  den  Lauf  ball,  den  l^arlauf,  den 
Faustball,  das  Tanibourinschlagen  nennen ;  zu  diesen  Spielen  kommen 
thmn  die  aus  dem  Ausland  übenionnnenen :  Fussball.  Cn<]uet  und  La\\  n- 
Tennis.  Es  gibt  also  keinen  Mangel  an  Spielen,  und  es  fehlt  nicht  an 
Abwechslung  in  denselben.  Diese  Spiele  sind  ja  im  flrunde  genommen 
auch  nichts  arideres  als  Turnühungen  und  sie  beschiiftigen  auch  ganz 
gewiss  den  Keist  der  Kinder.  Es  besteht  aber  doch  ein  grosser  Inter- 
sehied  zwischen  Turnen  in  der  Turnstunde  und  Turnen  im  Spiele.  In 
der  Turnstunde  wird  dem  Schüler  das  notbweudigste  Mass  k*irperlieher 
Bewegung  gewissermassen  in  eoneentrirter  Form  dargeboten ;  in  kurz- 
dauernder Anspannung  und  Anstrengung  einzelner  Muskelgrnppen  erhält 
er  dort  seine  Lei  besä  bung. 

Ganz  ajulers  verhiilt  es  sieh  beim  Spiel  Dieses  soll  täglich  geiiht 
werden;  bei  demselbt^n  kommen  im  Laute  des  Spieles  wohl  sämmtliche 
K<trj)ernniskeln  in  Thätigkeit,  ohne  dass  einzelne  überanstrengt  werden. 
In  den  meisten  Spielen  ist  es  vor  allem  der  Lauf,  der  mit  seiner 
mächtigen  fiiinwirkung  auf  Athmung  und  HerztbHtigkeit  ebenso  aus- 
giebig als  mit  Ansschhiss  jeder  schädlichen  leberanstrengung  zum  Be- 
triebe kommt.  In  inannigfaclier  Weise  werden  ferner  dii'  Muskeln  der 
Arme  und  des  Runififes  geübt.  Werfen  des  kleinen,  SchJeudem  des 
grossen  Balles,  Fangen  des  Balles,  Zu riicksch lagen  desselben  mit  dem 
Schlagholz,  mit  der  Faust  oder  dera  Fusse  erfordeni  krath'olle  Bethä- 
tigung  des  ganzen  Körpers,  nicht  minder  aber  auch  eine  geschickte 
Hand,  ein  sicheres  Auge  und  Scblagfertigkeit.  Die  erhnbte  Stimmung 
aber,  in  w^elehe  die  Sjnellust  versetzt,  und  die  Art  der  l^ewegungen,  die 
doch  gewissem) assen  unbewusst  geschehen,  die  kein  mühsames  Erlernen 
erfordert  und  die  Oedäcbtnisskraft  nicht  in  Anspruch  nimmt,  die  ver- 
leiht dem  erschöpften  Nervensystem  wirklich  Erholung.  Wir  plaidiren 
also  auf  das  energischste  für  die  Einführung  dieser  Jugendspiele,  halten 
aber  dafür,  dass  sich  nieht  nur  die  Jugend  an  denselben  betheibgcn 
soll,  sondern  dass  ebenso  aucli  envachsene  rersonen  den  grüssten  Nutzen 
von  der  Theilnahrae  an  denselben  haben  werden. 
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3,  Passive  Gymnastik 

Passive  {^ymnastisfhc  Uebiui^en  sind  solciu',    welrlit 
ohne  ri^eue  MuskelintitTvatiou   durch  eine 
we^unfcsgehi'iide  Kraft  ausftilirt,  sei  es 


ler  l'atienl 

von  aussen  kominemle.    Im 


von    einer    Masehiiie 


nun.  dass  diese  Kraft  von  einer 
oder    von 


der  Sekwerkraft   ge 


anderen    Person 
liefert  wird. 

Die  passiven  Bewegungen  weiden  dann  angewendet,  wenn  netiv 
Beweginigen  unnitigiieh  sind.  Sie  sollen  entweder  auf  Weiehtheile  oder 
auf  fiplenke  einwirken. 

Was  /unäelist  die  Muskeln  betriüt^  so  werden  sie  bei  den  passive 
Hewegangen  nur  auf  ihre  Elastieiliit  hin  beansju'ueht.  Immerhin  wird 
aber  \m  den  Bewegungen  der  (inul  der  Muskels|>anDung  vielfaeh  ver- 
ändert, und  damit  wird  auch  ein  günstiger  Einttuss  auf  die  Cireiilation 
in  ihnen  hervorgerufen.  Man  branc!it  daher  die  jiasHiven  lleweniingen 
vielfaeh,  nni  die  Atrophie  gelälimter  Muskeln  liintanzuhalten.  Ferner  sind 
pmssive  Bewegungen  das  beste  Mittel,  paralylisefien  Contraeturen  vor- 
zubeugen oder  solehe  zu  beseitigen,  lelierhaupt  eignen  sir-li  die  passiveu 
Bewegungen  sehr  gut  dazu,  verkürzten  (wewcben  ihre  normale  iJiugo 
wieder  zu  gehen.  *Si  dienen  sie  hei  den  Steitigkeiten  der  (ielenke  dazu, 
diese  St<'i1igkeiten  zu  eliniinin*n  ,  indem  sie  Adbüsionen  m  hisen  oder 
zn  zerreissen  .  gesebrnniplte  (ie]enkkap>eln  und  Ligaiuente  naehgiebig 
zu  maeben,  d(*n  Sehnen  Freiheit  in  ihren  Seheiden  zu  viTxdialbvn.  retra- 
hirte  Faseien  und  gesehrnnipfte  Haut  wieder  m  dehnen  vermügen. 

Die  Tee  hu  ik  der  passiven  Bewegungen  gestaltet  sieb  derart, 
dass  der  Arzt  mit  der  einen  llantl  das  (ilied  oberliaü*  des  zu  bewegenden 
fodenkes  sielier  lixirt.  mit  der  anderen  Hand  unterbalb  dasselbe  ergreilTt 
und  nun^  indem  er  die  dasGeh'nk  bildenden  Knoelien  als  HeiHdarme  benutzt, 
im  Sinne  der  pb}\siologi8ehen  Fxenrsionen  des  betreffenden 
Helenkes  Bewegungen  ausführt.  Je  tiefer  der  Arzt  den  perijdieren 
Theil  des  (ielcnkes  ergreift,  je  länger  also  der  betreffende  Heiiebirni 
wird,  umso  grösser  wird  die  Kraft,  mit  dt^r  (b'r  Arzt  die  Bewegung 
auszirruitren  vermag.  Sehr  wiehtig  ist  es,  bei  divr  Aiisnihrung  der  Be- 
wegung die  Muskelsiiannung  von  Seiten  des  Patienten  auszusebalten. 
Sind  fiie  Bewegungen  für  den  Patienten  sehnierzhaft,  so  wird  dersellje 
redectoriseh  seine  Muskeln  sofort  ans[tannen ,  sobahl  der  Arzt  nur  das 
(!eh*nk  lieriibrt.  liier  gilt  es  also,  den  Patienten  zu  beruhigen.  Man  soll 
dir  Aufinerksatnkeit  desselben  miigliehsi  aidenken,  indem  man  ein  in- 
dirtereutes  (ies|>raeh  not  ihm  itlhrt  und  soll  vor  allen  Hingen  die  Be- 
wegungen langsam  und  stelig,  ja  nicht  ruekweise  ausführen.  Man  soll 
ferner  ja  niebt  versuehen,  gleich  das  Maximum  der  zu  erlangenden  Beu- 
gung berlieizuffdiren,  sondern  vergriissert  ganz  langsam  die  Exeursions- 
weite  des  Celeakes.  leh  habe  es  mir  zur  (lewohuheit  geniaelit,  mieh 
je  drei  geringeren  Bewegungen  eine  grossere  Exenrsion  zu  rnaehi^n,  nnd 
habe  gefunden,  dass  ieb  damit  am  weitesten  komme.  Man  konnnt  viel 
weiter,  wenn  man  die  Sitzungen  öfters  wiederholt  und  sieh  jedesmal 
mit  geringem  Erfolge  begütigt,  als  wenn  man  diesen  Erfolg  in  einer 
Sitzung  zu  erzwingen  sueht.  Namenllieh  wenn  es  sieh  darum  liandelt, 
versteifte  ( jelenke  wieder  hewegheb  zu  maehen  ,  muss  mau  vorsi(*htig 
sein.  Bei  jeder  stiirkeren  newalteiawirkiing  entstehen  neue  Bkitergüsse 
oder  neue  Exsudate  im  Uelenk,    welche  heftige  Schmerzen  verursaeben 


I 

I 


* 


Passive  Gymnastik.  Widerstaodsgymnastik. 


475 


ind  dajüh  die  Mündlichkeit.  Bewejy:ui]^''en  auszuf iihreti ,  oft  für  lungere 
Zeit  wieder  hiiiansse hieben.  Hat  man  ein  steifes  (Teletik  passiv  zu  be- 
wegen, so  ^dt  die  Kegel,  als  erste  Heweixiin^  immer  eine  liengehewe- 
gnn^  vorÄimchiiien.  Für  die  Venvaehsnng:eii  ist  es  gleich,  ob  iiinn  erst 
beu;L,'t  oder  streckt ,  die  Strecker  leisten  aber  in  der  Re^el  weni^rer 
Widerstand,  da  sie  atrophischer  sind  als  die  l^en^r.  Keliiigt  die  liengim^ 
ein  weni^,  so  hält  man  zunächst  diesen  erlang^ten  Grad  der  Hettgiing  eine 
Zeit  lan^  fest  and  steigert  die  Kraft  nicht.  L)ie  gesell wiiclite  Muscalatnr 
lifibt  nihülicli  meist  dann  von  selbst  noi-h  etwas  nach,  ohne  diiss  wir 
den  l»ruck  zu  erhiVhen  brauehteii  und  so  kommt  man  langsam,  aber 
ßiclier  zum  Ziele. 

4.  Widerstandsgymnastik. 

Wie  schon  der  Name  aosdrtickt,  sind  Widerstandsbewegungen 
ioU'be,  bei  denen  die  Muskehi  während  ihrer  <'ontraetion  einen  Wider- 
etand til>ervvindcn  müssen. 

Die  Widerstandsbewegungen  sind  zusammengesetzte »  sogenannte 
duplicirte  Bewegungen,  indem  bei  Ausführung  derselben  entweder  der 
Patient  dem  Arzt  oder  der  Arzt  dem  Patienten  einen  Widerstand  ent- 
gegensetzt. Den  Patienten  nennt  man  in  der  Kegel  den  Hewegungs- 
nehmer,  den  Arzt  den  Hewegungsgcber. 

Die  Ausführung  der  Hewe^imgen  ist  leicht  zu  verstehen.  Wir 
wollen  uns  die^selhe  an  einem  IMspiele  klar  maehen.  indem  wir  an- 
nehnjen.  wir  wollten  den  Musculus  biceps  am  nberarm  eines  Piitiemen 
starken.  Wir  können  dann  in  zweifacher  Weise  vorgehen.  Znniiebst 
krinneu  wir  den  Patienten  auffordern,  sein  Ellenbogengelenk  zu  beugen: 
wir  umfassen  aber  dal  »ei  sein  Handgelenk  und  leisten  der  Beugung  Wider- 
staüd.  indem  wir  durcb  unsere  eigene  Kraft  zu  verhüten  suchen  .  dass 
das  t  relenk  gebeugt  wird.  Wir  sehen  dann,  wie  sich  ^Icr  Biceps  mächtig 
contrahirt,  am  den  von  uns  gesetzten  Widerstand  zu  überwinden  und 
unsere  Kunst,  d.h.  die  Kunst  des  ^Jvinnasten  mnss  es  tlann  sein,  all- 
mählich  den  Widerstand  so  abzuschwächen,  dass  er  der 
Kraft  des  sieh  contrahirenden  Biceps  stetig  nachgibt.  Da 
sieh  bei  der  Lehung  die  beiden  Endpunkte  des  Biceps  des  Patienten 
ihrem  Mittelpunkte  concentrisch  genähert  haben,  so  ist  die  Bewegung 
eine  eoncent rische  gewiesen.  Wir  haben  also  mit  unserem  Patientfu 
eine  zusammengesetzte,  eoncen  tri  sehe  Widerstandsbewegung 
ausgetlihrt. 

Hält  nunmehr  der  Patient  sein  Ellenbogengelenk  gebeugt,  und 
fordern  wir  ihn  auf.  das  tJelenk  gebeugt  zu  halten,  während  wir  ver- 
suchen, dasselbe  zu  strecken,  leistet  also  der  Patient  unseren  Streekungs- 
versuchen  Widerstand,  so  sehen  wir  wiederum  den  Biceps  sich  märhtig 
anspannen.  Schliesslich  werden  wir  die  Streckung  des  Armes  errciebcn. 
Die  beiden  Endpunkte  des  Biceps  aber  haben  sieb  dann,  trotzdem  der 
Muskel  eine  Serie  kleiner  Contraetionen  ausgeführt  bat,  exeentrisch  vtm 
ihrem  Mittelpunkte  entfernt,  und  so  haben  wir  eine  zusammengesetzte 
exccntriscbe  Widerstandsbewegung  mit  dem  Patienten  vollführL 

Der  wesentliche  IJntersebicd  zwiscben  concentrischen  und  e\cen- 
trischen  zusammengesetzten  Bewegungen  besteht  aber  darin ,  dass  im 
ersteren  Falle  der  Muskel  verkürzt,  in  letzterem  verlängert  wird.  Hin- 
sichtlich ihrer  Natur  aber  und  ihrer  physiologischen  Wirkung 
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mnd  die  heideij  Hewe^unp^sarten  unter  sicli  uiclit  versuhieden;  Ym\  den 
eiTif";f*('hen  artiven  Bewe^unjLrcn  aber  untersclieiden  sie  sit^li  durch  die 
Kraft  der  < 'oiitraetion. 

Wie  in  dein  {i^re^ehilderten  Heispiele  des  Hiceps  können  wir  mm 
jede  lieliehifre  Ma^keljürriiiitjie  l*eitlon  Arten  der  Widerstand Kbewef^iuig: 
iiiiterwertcn  nnti  es  tie^t  der  llauptuerth  der  ^\'ide^standsl^e\vC4:^n^cn 
gerade  darin,  dass  wir  dnreh  dieselUen  die  Möfir|iehkeit  liaben, 
eine  jjanz  f^enaae  Speeialisirnnf?  der  gymnastischen  L'cbungen 
auf  einzelne  Mnskeln  lierltei/.ui'tihren. 

Für  den  Arzt,  der  die  normalen  (ieleiikliewegunsen  nnd  die  Wirk- 
samkeit der  einzelnen  Mnskelgruppen  kennt,  wird  es  eine  letehle  Aut- 
gjd»e  sein  .  in  jetleni  ^egehenen  lalle  die  entspreehenden  r»e\vegnn*;en 
an/.nordnen.  Iidi  will  aber  d(Kdi  noeli  einige  Heispiele  anfiiliren.  Handelt 
es  Rieh  darum,  den  M.  euetdlaris  -m  kräftigen,  t^o  lässt  man  zunlieltst 
den  ratienten  seine  .Sehnlter  liorhbehen,  während  n»an  selbst  seine  Hand 
anl'  die  Sclmlter  legt  nnd  das  lloebluben  zu  verluiten  wncht.  Dann  llisst 
man  den  l*atienten  seine  Sebnlter  mi'^glieiist  borlizietien  und  boebliallen, 
legt  aber  selbst  seine  Hand  von  oben  lier  auf  die  SeUulter  nnd  sutdit 
diese  gegen  den  Willen  des  Patienten  berabznilrü<*ken. 

Die  langen  Hdekenmnskeln  und  die  Naekenmnskeln  krätiigt  man, 
indem  man  liei  seldafter  Haltung  des  Patienten  seine  Hand  auf  flen 
Kopf  des  Patienten  auflegt.  Nun  fordert  man  den  Patienten  auf.  sich 
zu  streeken.  leistet  aber  dieser  Streckung  U  iderstaFtd,  indem  man  den 
Kopf  des  Patienten  iii^rabdrüekt.  Dann  liisst  ninn  den  Patienten  sich 
nach  Mdgücbkeit  strecken  und  fordert  ihn  auf,  sieh  so  gestreekt  als 
möglich  zu  halten  .  wülirend  man  selbst  die  Hand  auf  den  Kopf  legt 
und  den  Knpt  uingürlist  herabzridrücken  sucht. 

Will  man  den  M.  deltoidcys  beiMuHnssen,  so  fordert  man  den 
Patienten  anf.  den  am  Kampf  heraldKingenden  Arm  settlieli  in  die  Hi»he 
zu  heben.  Dabei  fasst  man  den  Ann  über  dein  Handgelenke  an  und 
sueht  das  in  die  lirdieheben  des  Armes  zu  verhindern.  Dann  liisst  man 
den  Patienten  den  Arm  seitlieh  ausgestreckt  halten  und  sucht  selbst 
den  Arm  an  den  Leib  heranzndrdcken.  während  der  Patient  din  uaeb 
Kritften  seitlich  bochzah alten  sucht. 

Die  gegcben<'n  Beispiele  niiigen  genügen.  Der  Arzt,  der  die  He- 
Wi'gungen  gibt,  der  also  die  Kolle  des  Gymnasten  spielt,  hat  dafür  zu 
sorgen  .  dafs  die  einzelnen  Hewegnngen  g  1  c i c h m  äi ss i g,  stetig  und 
nicht  ruckweise  vor  sieh  gehen  und  vor  allen  Dingen  dem  Kraft- 
masse <les  Patienten  angepasst  sind,  diimit  keine  l'ebennüdnng  des 
letzteren  eintritt.  Der  l'atient  soll  fcruiT  gradweise  an  eine  stärkere 
Kntfnlttirjg  seiner  Muskelkräfte  gewülint  werden .  damit  nicht  durch 
reberans(rengung  seiner  Muskeln  von  vornherein  mehr  gesehadel  als 
genützt  wird,  l'm  aber  dit^sen  Antbrderuiigen  (^nlsjireehen  zu  ktirnien, 
muss  der  (Tvmnast  einmal  natiirliefie  Anlage  besttzen.  dann  aber  auch 
dundi  tteissige  rebnng  sieh  die  nfithige  Technik  aneignen.  Innticrbin 
wird  er  dann  aufdi  nur  eine  bestimmte  Anzahl  von  Patienten  gb^ieh- 
miissig  iiehandcln  krunien.  da  natnrgemass  auch  seine  Kniftt^  bald  er- 
lahmen werden, 

Sorgfältig  angepasste  Widerstandsbewegungen  ermüden  den  Pa- 
tienten wenigtT  als  Hewegungcn,  die  ohne  äussere  Widerstände  aus- 
geführt werden,  denn  bei  diesen  inuss  der  Patient  stets  auch  die  Anta- 
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^onisteu  iniicrvireii,  wiilirend  man  eljen  ilureli  die  Widerstandf^gyrrmastik 
die  Be\Y  ej^uni^en  mit*  einen  Muskel  allein  loealisii-en  kann. 

5.  Maschinelle  Heilg3'mnastik. 

Die  nmsc'hiaelle  Heiltryninastik  oder  die  Behandlun^:  mit  medieo- 
mechanischen  Apparaten  hat  erst  im  Lanfc  der  letzten  Jahre  in  LJetitseh- 
land  eine  ;yrr«issere  Verbreitung  gefunden.  Namentlich  hat  das  Infall- 
gesetz  der  Methode  ein  weites  Arbeitsfeld  gesebat^en ,  da  durch  dieses 
Oesetz  eine  grosse  Masse  Unfallverletzter  einer  sorgfältigen  Nachbehand- 
Inn«:  zugeführt  wird,  die  früher  auf  Selbsthilfe  angrewiesen  war  und 
notligedrungen  durch  Arheitsübun^  die  (lehrauchsfähigkeit  der  verletzten 
Glieder  wieder  herzustellen  sich  bestrebte. 

Die  maschinelle  Gymnastik  sucht  die  Hand  tles  (Tvmnasten  durcii 
geeignete  Apparate  zu  ersetzeu.  Mau  kann  sie  ebenso  wie  die  manuelle 
(lyninastik  in  eine  allgemeine  und  specieüe  (tymiiastik  eintheilen.  Letz- 
tere richtet  sieh  besonders  ge^en  fielenksteitigkeiten  und  locale  Läsionen 
der  Muskeln,  Mujskelatrophien  und  Paresen.  Sic  beschäftigt  sieh  also 
hauptsiiehiich  mit  den  Bewegungsorganen.  Erstere  sucht  auf  das  Indi- 
viduum als  <ianzes  gilnstig  einzuwirken,  indem  sie  eine  bannonische 
.Muskelcnt Wicklung.  Förderung  der  Circulation  und  Kegulirrtng  der  lilut- 
vertheilung  in  den  Organen  der  Brust-  und  Baochhühle,  sowie  ioi  (Tchirn 
anstrebt.  Naturgeuj;iss  lasst  sich  eine  strenge  Grenze  zwischen  beiden 
(iebieten  nicht  ziehen;  sie  greifen  vielmehr  vielfach  ineinander  über. 

Allgemeine  maschinelle  Gymnastik, 

Gustav  Zatider  in  Stockholm  le^e  im  Jahre  1857  deu  Grund  zu 
einem  System  von  jetzt  über  60  Apparaten ,  durch  welche  er  die  all- 
gemeine maschinelle  Gynmastik  zu  einer  wissenschaftlichen  Heilmethode 
erhob.  Mit  Hilfe  der  Zander'i^dien  Apparate  lasst  sieb  für  Jeden  Fall 
dius  Mass  der  Arbeit  genau  den  vorhandenen  Krilften  anpassen,  also 
ein  Zuviel  oder  Zuwenig  mit  Sicherheit  vermeiden.  Die  Leistungsfähig- 
keit der  einzelnen  Muskelgruppen  wird  zahlenmüssig  festgestellt,  und  so 
wird  durch  larigsant  gesteigerte  Anforderungen  an  den  Patienten  eine 
pbysiologiscbe  gradweise  Entwicklung  des  Muskelsystems  ermügliclit. 
Die  zahtengemiisse  Feststellung  gestattet  dem  Arzte  eine  tägliche  (*ontrole 
über  die  Kiehtigkeit  der  angewandten  Arbeitsmenge  und  gibt  ihm  ein 
genaues  Bild  von  dem  Wechsel  und  Zuwachs  der  Kräfte  des  Patienten. 

Ein  llauptvorzug  der  Zander'sQheu  Apparate  besteht  darin,  dass 
sie  sich  genau  den  physiologischen  Bewegungstbrmeu  der  (ndenke  au- 
schliessen.  fJbwithl  nändieh  bei  den  Bewegungen  der  Extremitätengelenke 
die  Muskelkraft  durch  verschiedene  weiter  imten  zu  enlrterude  Factoren 
sich  stetig  ändert,  so  erlanbt  doch  die  Construction  der  Apparate  in 
jeder  Bewegungsphase  die  Aufrecbterhaltung  des  richtigen  Verhältnisses 
zwischen  Muskelkraft  und  Muskelbeansprucbung.  ^Die  Bedeutung  des 
Zander  ^chen  Systems  liegt  alter  nicht  nur  in  den  Apparaten  an  sich, 
sondern  in  der  vollkommenen  Indicationsstelluug  bei  Anwendung  der- 
selben ,  in  dem  Stadium  des  an  den  Apparaten  übenden  menschlichen 
Organismus^  (Kndenherf/^  Mechanische  Heilmethoden).  Die  nutzbringende 
Anwendung  des  Systems  erfordert  deshalb  von  Seiten  des  Arztes  grosse 
Einsicht  und  Erfahrimg,  ZtiW*/- 1 heilt  seine  Apparate  in  4  Gruppen  ein: 
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1.  Apparate  tHir  active  Heweg^ngen. 

2,  AfFpfirjitr  Hir  jKissive  li('\vejj:inijj;"en, 

3,  A ppandc  i'Hv  nioclmnisclie  Einwirkungen (ErschUtteniiig,  Hacknug, 
Kii ctmig,  StrtMeiuing), 

4.  OrtliojKüli^i^hi*  Apjuinite. 

iJie  lelAttTcn  kommon  für  unser  Thema  nicht  in  Betracht 

Appariit**  für  nctive  Bewcgiuigen.  Zwo]  Gesetze  haben  Ztnufrr 
ln'i  d(T  (-onstriK'tion  seiner  Apparate  geleitet,  das  llehelgesetz  und 
(las  St'hifaifiiüvhi'  (Jesetz, 

Wirkt  eine  Kraft  auf  rinon  Hebel,  so  kumnit  sit*  mir  dann  unhe* 
eintriiehtigt  zur  Geltung,  wenn  die  Kraftriehtung  senkrecht  zur  llel)el- 
riehtung  stellt.  Jede  Abvveiehnng  v<m  ihn'  seiikrrchten  Uiehtung  lioiMn- 
Irächtigt  die  Kraft  in  ihrer  Wirknng,  so  dass  letztere  sogar,  wenn 
Kraft-  und  llehclriditung  '/usanunentallrn ,  glci(di  Null  werden  kann. 
ih\  nun  uaeh  /ander  dn^  Muskeln  auf  di<'  Knochen  meistens  wie  auf 
Hebel  wirken,  so  wird  aueli  die  Muskel  Wirkung  in  den  versehiedenen 
ISewegungsphason  der  Extremitäten  Ihm  gleich  hleihender  Innervation 
versehieden  stark  srin.  Diesem  linstand  hat  Zumitr  dadiindi  Krehnung 
getragen,  dass  er  den  \^'iderstand  an  den  Ap]jaratcn  durch  ilehel  ans- 
tllieii  Jüsst,  deren  Wirkung  mit  drr  Wirkung  der  Muskeln  am  Knoclien 
parallel  geht.  Darum  entwickelt  ioimer  der  Ilehel  des  Aj>parates  den 
griissten  Widerstand,  wenn  der  Hebel  des  Kürpers  (Ann,  Hein)  die 
grüsste  Wirkung  der  Muskelkraft  znlässt. 

Das  llelielgesetz  wird  aber  durch  dai?  St-hfrü^ni'^iAw  Gesetz,  nach 
welchem  tlie  Muskelkraft  mit  fortschreitender  ^'erkilraung  stetig  ab* 
nimmt,  in  mannigfadier  Weise  heeintlusst  und  eompensirt.  Zander  sagt 
diesheztlgHeh:  ^l>ie  »Sehwierigkeit  ist,  dem  Hehelgesetz  sowohl  als  «lern 
S('hu'mui^{*\w\{  Gesetz  hei  der  Gonstruction  der  Aj^parate  den  berech- 
tigten [MnÜuss  eiuzuriinmen,  was  nicht  dundi  BerechTHiug  allein,  sondern 
auch  durch  jiraklisehe  Versuehe  geseheheTi  nujss.  So  liahe  ich  bei  dem 
Apparate  Bl>,  Koieljeugeu,  den  grössten  \\'iderstaml  nicht  da  gesetzt, 
wo  1  tber-  und  riitersehenkel  einen  rechten  Winkel  Itilden,  wie  es  das 
Hebelgesetz  erfordert,  sondern  cirea  JW  vor  dieser  Stellung,  weil  man 
währi^id  der  Hew(»guTig  deutlich  fühlt,  dass  das  Maximum  von  Wider- 
stand am  leichtesten  au  dieser  Stelle  Iteseitigt  winl."  Knih^abenj  hat 
niui  ii]  seinem  Lehrbuehe  der  im^dianischen  llcümetboden  gezeigt,  dass 
die  theoretiselien  Erwiiguugen,  welehe  Zandrr  seim^i  Apparaten  zugrunde 
gelegt  hat,  nicht  in  ihrem  vollen  Umfang  zutrelien.  Er  stellte  fest,  dass 
L  die  Muskeln  nicht  an  allen  Knoeben  wie  auf  Hebel  wirken  und  dass 
2.  das  Hebelgesetz  durch  die  versehiedensten  Monu'nt«^  derartig  sehw<'r- 
wiegende  Modificationen  erleidet,  dass  die  Einw  irkung  dieses  Gesetzes  tür 
Jede  Phas*'  der  Bewegniig  sich  nur  schwer  lierechncn  liisst.  Der  Muskel 
wirkt  nach  //.  v.  Mvtjvr  in  vielen  Fällen  nicht  wie  ein  Gewicht  auf  einen 
Hebel,  sondern  der  Zug,  welehen  der  Muskel  auf  den  Knoehen  ausübt^ 
wirkt  zum  Theil  wie  der  Zug  eines  Gewiehtes  auf  eine  Kollcj  i\.  h  das 
Kraftmoment  ist  in  jeder  l*hase  d(?r  Bewegung  das  gleiche.  Während 
z.  11.  nach  ilcm  Heludgesetz  das  Kraftmoment  für  die  Beuger  di's  Vorder- 
armes in  der  Streekstellung  des  Annes  am  kleinsten,  bei  reehtwinkehger 
Beugung  des  Annes  am  gnissten  sein  müsste,  hat  Kntkruhenj  durch  das 
Experiment  nachgewiesen,  dass  <iie  Krat'tmomente  in  beiden  Füllen  nahezu 
gleieh  sind.  Dies  riihrt  <lafier,  dass  in  der  gestreckten  Lage  die  Dicke 
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der  Gelenkenden  einer  Kolle  ähnlich  ablenkend  auf  die  Kiehtiuif^  des 
Muskels  in  der  Weise  wirkt,  dass  der  Aüheftim*;swmkel  des  Mnskels 
ein  f^rösserer  und  damit  sein  Kraftnionient  ein  günstigeres  wird.  Naeh 
Kndruhen/s  l'ntersueliunp:^n  tritrt  dns  Heliel^esetz  für  die  Benger  nnd 
in  iäedingtem  Masse  für  die  Streckmuskeln  jz^ar  nicht  zu.  Aneh  die 
Rotatoren  setzen  sich  meist  nach  dem  Princip  der  Rolle  an  den  Knochen 
an.  Dagegen  folgen  die  Adduetoren  rein  dem  Hebelgesetz.  Auch  die 
Schwere  des  Gliedes  heeinllusst  das  Hebelgesetz.  Wenn  demnach  die 
theoretische  Grundlage  der  Z/'^J^Arschcn  Apparate  nicht  dnrchweg  richtii; 
ist,  so  beweist  das  nur,  dass  Zaitdrr  es  verstauden  hat,  die  Felder  einer 
Theoiie  durch  gute  Beoliaelitungen  und  praktische  \'erBUche  zu  ctmi- 
pensiren.  In  der  That  entspricht  die  allmählich  an-  and  abschwcUcinle 
Wirkung  seiner  Widerstandsapparate  möglichst  genau  den  physiologischen 
Hewegungsfonnen.  Den  Grund  hiefnr  erblickt  Kridenhettj  in  dem  l  m- 
stand.  dass  jede  Bewegung^  welche  wir  ausfuhren,  sich  durch  die  Simi- 
juation  einzelner  Reize  vollzieht .  welche  vom  Gehirn  ausgehen.  Durch 
die  Einwirkung  der  Cot>rdinationscentren  werden  ihVse  lieize  bei  lang- 
samen, geordneten  Bewegungen  so  geregelt,  dass  ihre  Kraft  allmählich 
nn-  und  abschwillt .  ähnlich  wie  der  Widerstand  in  den  Z'/w^^r'schen 
Apparaten.  Die  meisten  Ajjjiarate  jirelieii  den  \Mdcrstand  mittels  eines 
zweiarmigen  llebels.  Der  eine  HclKdarm  bildet  den  AngriiVspunkt  des 
Widerstandsnehmers.  tler  andere  Arm  trägt  ein  Laufgewicht,  dessen 
Verschiebung  gegen  das  freie  Ende  dieses  Armei*  den  genau  messbareu 
Widerstand  all  mäh  lieh  vergrössert.  Die  Bezeichnung  des  das  Laufgewicht 
tragenden  Hebelarmes  durch  numerirte  Theilstriehc  gestattet  die  Dosirung 
des  Widerstandes,  da  die  Grosse  des  Widerstandes  I*ei  bestimmter 
Stellung  des  Gewichtes  bekannt  ist.  A|ipurate  dieser  Art  sind  für: 
Arm  hellen  und  Armstreeken,  Arm  drehen,  rnterarmbeugen, 
Hüft- Kniestrecken,  krumm -halb  liegen  des  Bein  seh  Hessen,  Knie- 
Ireugen,  Rumpfvorbeugen  sitzend.  Kunipfaufricliten  stehend. 
Die  nähere  Beschreilmng  der  Apparate  mus<  ich  ntir  wegen  des  be- 
schränkten Kaunies  versagen. 

Die  Apparate  für  Armschleudcrn,  Armwccliseldrehung, 
Velociped treten  und  Fusskreisen  stehen  ihrer  Wirkungsweise 
nach  in  der  Mitte  zwischen  den  Apparaten  fUr  active  und  pas^sive 
Gymnastik.  .*^ie  setzen  nur  einen  gelinden  Widerstand ,  und  die  ein- 
geleitete Bewegung  wird  theilweise  durch  die  Trägheit  des  ^^chwung- 
armes  oder  Schwungrades  unterhalten.  Die  Apparate  werden  hauptsäch- 
lich zur  Mobilisirung  der  Gelenke  verwendet.  Nebenbei  befordern  sie 
auch  den  Blutzutluss  zu  den  Extrcraitiiten.  Die  Apparate  dienen  also 
mehr  zur  Ausübung  der  siicciellen  maschinellen  Gyuniastik. 

Eine  ähnliche  Zwischenstufe  bilden  die  Apparate  für  Balaneier- 
bewegungen.  Hier  werden  dem  h'umpfe,  speeiell  dem  Becken  in  sitzender 
iStelloiig  passiv  die  verschied ensten  Bewegungen  ertheilt.  Der  Apparat 
wird  diu*eh  eine  Dampfmaschine  in  Thätigkeit  gesetzt.  Die  Hauptbedeu- 
tung des  Apparates  lieg^t  weniger  in  ilen  passiven  Bewegungen  als  in 
den  activen,  w  eiche  der  Patient  macht,  um  das  Gleichgewicht  zu  erhalten. 

Die  sechs  passiven  Bewegungsa|jparate  werden  gleichfalls 
ilurch  Dampfkraft  oder  Elektromotoren  getrieben.  Sie  dienen  zur  Volar- 
und  L>orsalflexion.  Radial-  imd  L  Inarflcxion  im  Handgelenk. 
Von  ausgezeichneter  Wirkung  ist  ein  Apparat  für  Bruätweitung  und 
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i;tl(*ki'nsirt'rkuiig,  welcher  mittels  zweier  Hehelstan^eii,  die  ahnlieh 
tirn  Arliselkrfieken  eiiiert  Hrssitpf sehen  Cnrsets  p'lmut  sind,  die  Aeliseln 
luu'li  hiiiti*n  oheii  zmiickzieht,  wJlhreiid  zu^li'irli  ein  Hiirkenkisscn  den 
ICÜekt'ii  etwas  nach  vorn  drUekt. 

IKt  A  J)  p  a  r a  i  f (i  r  Hecken  Ii  e  tj  u  n  ^  besteht  aus  einer  i^epolsterteii 
Iluiik,  die  einer  .Ma^süi^ehank  äliidich  ist.  Die  Eltene  der  Bank  ist  in 
der  Mitte  ^^etlieilt,  der  vordere  Theil  Iie*i^t  fest,  der  liiTitere  Thcil  ist 
ntij  eine  r[uere  Aelise  fiewegUch,  welche  dem  hinteren  Ende  der  Hank 
entspricht.  Tm  diese  Achse  wird  die  Eliene  dnreh  Maschinenkraft  ge- 
hotjcn  und  gesenkt,  wiihrend  der  Patient,  dajs  (iesieht  nach  unten  ge- 
kehrt, so  anf  denj  Apparat  lie^t,  dass  das  Hecken  auf  den  freien  hew^e^- 
Hehen  Kand  der  hinteren  llHltlfe  zu  tieften  kommt.  Der  Apparat  ver- 
ndndert  den  Druck  in  der  Hanehhuhle  und  wird  deshalb  besonders  bei 
Sendung  der  Heekenorganc  und  bei  llHinorrhaiden  enipfoblen. 

\'on  (h*o  A  p  p a  r a  t  e  n  f  ii  r  m  e  e  h  a  ii  i  s  c  h  e  K  i  n  w  i  r  k  u  n  g  e  n  sini  1  n m 
die  Ma8ehineo  für  Erschütterungen  und  ilaekungen  von  Bedeutung. 
Trotz  ihrer  sehr  genialen  Construetion  sind  die  Apparate  für  Knet- 
b e w e g u n g e n ,  St r e i e h u ii g s-  u n d  \V a I k u n g s \i e w e g u n g e n  n ieht 
iiu  Stande,  die  Hand  des  niassirenden  Arztes  zu  ei*sctzetL  Sie  vvirken 
h<»elisten?4  durch  die  Erzeugung  einer  localen  llyperäniie  litut  ableitend 
vom  Kuuipf  nach  den  ExtreniitHten, 

I  He  E  r  s  e h  i\  1 1  e  r  u  n  g  e  n  nnd  U  a  e  k  u  n  g  e  n  werden  durch  eine 
grosse  Zahl  van  llandlüdfen  und  lläiiiunerii  ausgeültt,  die  durch  Ma.scbincn- 
kraft  in  sehneHc  oscillirendt^  Bewegungen  versetzt  werden.  Diesen  A{>- 
paraten  wird  vor  aüeni  eine  anlislhesirende  und  Merz  und  Cinndations- 
»ysteni  becintlussende  U'irkung  zugeschrielien.  Nach  Haaehroik  erzeugen 
die  Ersehtittennigen  Abnahme  der  l'ulsfrcuuenz.  Erhuhung  <l(^r 
Arteriens])annung,  Erhfihung  des  Tonus  der  Herzniuseulatur 
und  Blut  druck  Steigerung.  Weiter  sollen  sie  vertheilend  anf  die  In- 
filtrate wirken  und  refiecti^rische  Contractimien  der  glatten  Muskelfasern 
hervorrufen. 

Für  dit*  Anwendung  der  heilgynuiastisehcn  Apparate  sehreitit 
Zander  vor,  dass  anstrengende  refnnigen  nnt  leichteren  stets  ahwechseln. 
Vor  Ueheranstrengung  soll  man  sicli  hüten.  Jedoch  soll  nicht  jede  Mü- 
digkeit Ung>tüc}i  verniicdcn  w  erden .  da  Arlnüt  bis  zu  einem  gewissen 
Drade  viui  Ermüdung  eine  unerlilssliehe  Vorbedingung  frir  den  Zuwachs 
von  Kräften  ist.  Die  Bewcgungsstilrke  wird  so  gewühlt,  dass  die  danach 
eintretende  gelinde  Erndidung  bald  vorfiliergeht.  Einen  grossen  Werth 
legt  Zamlrr  auf  eine  tiete  Athmiing  wiihrend  (h'r  Bewegungen.  Die 
allgemeine  mastdiindlc  (iynmastik  lindet  iln'e  Anwendung  nicht  nur  hei 
Kranken,  souiUMu  auch  hei  (Jesunden  zur  Erhallung  der  kiVr])erliehen 
Kraft  und  zur  Ausgleichung  einer  durch  äussere  Verhältnisse  bedingten 
ungesunden  Lebensweise.  Zunder  wendet  seine  Gynina^itik  auch  hei 
Kindern  an,  welche  durch  reherbttrdung  in  der  Sehnle  in  ihrer  Kurper- 
entwicklung  zurückgeldiehen  sind. 

Die  Z(ni//rr- Apparate  haben  bei  allen  ihren  Vorzügen  (linen  grossen 
Fehler:  sie  sind  zu  theuer.  Man  liat  deshalh  vielfach  mit  uieltr  oder 
weniger  (icsehiek  versnclit,  dieselljcn  nachzunhnien  oder  sie  durch 
anderweitige  Apparate  zn  ersetzen. 

fiönif/  ist  hei  der  Fonstruction  seiner  Apparate  von  dem  (ledanken 
ausgegangen,  dass  der  durch  l  nfall  verletzte  Arlieiter  vor  allem  wieder 
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an  seine  Thtitigkeit  gewöhnt  werden  müsse.  So  hat  er  »Sägeapparate^ 
Bohrapparate .  Drehbänke ,  Hammer  und  Amboss ,  Karren  und  Stein- 
raninien  eonstruirt,  an  welchen  der  Unfallverletzte  eine  seiner  Thätigkeit 
entsprechende  Arbeit  naeh  Mass  seiner  Kräfte  ausübt.  Von  diesen  Ap» 
paraten,  die  weder  die  normale  noch  die  patholo^sche  Mechanik  der 
Gelenke  beriicksiehtigen,  sa^t  Knikcnhern :  ^Dass  mit  diesen  Apparaten 
in  einzelnen  Fällen .  wenn  die  Patienten  lange  genn^  an  denselben 
„arbeiten"  (ä  — i3  Stunden  täglich  nach  IIöni(f\,  günstige  Erfolge  zu  er- 
zielen sind,  ist  nicht  zu  bezweifeln.  Ein  Vortheil  der  Apparate  ist.  dass 
die  Art  der  Uebung  an  denselben  i'i\T  den  Laien  und  Ungebildeten. 
wie  es  die  Verletzten  der  Benifsgeuossenschaften  sind ,  etwas  sehr 
Einleuchtendes  hat.  Der  ärztlichen  Kritik  können  die  7/öfW//sehen 
Apparate  nicht  Stand  halten.  Eine  planraässige  allgemeine  Oymnastik, 
wie  mit  den  Zander  scheu  Apparaten,  ist  mit  denselben  vollständig  aus- 
geschlossen/ 

Weiter  zu  erwähnen  ist  der  ßurioi'mhe  Schrank,  der  Apparat 
„Sanitas"*  von  der  Finiia  Knoke  und  Dressier  in  Dresden,  der  Diel- 
sche  und  die  3/«>/rr'sehen  AVidcrstandsapparate.  Wenn  auch  alle  diese 
Apj)arate  nicht  an  die  Zamkr  sahen  heranreichen,  so  zeichnen  sie  sich 
dwh  durch  eine  relative  Brauchbarkeit  und  vor  allem  durch  einen 
billigen  Preis  aus.  Der  Widerstand  wird  bei  allen  diesen  Apparaten 
durch  Gewit'lite  erzeugt,  die  an  Stricken  betestigt  sind;  letztere  sind 
über  Rollen  geführt.  Es  lassen  sich  mit  diesen  Apparaten  durch  geeig- 
nete Combinationen  die  verschiedenartigsten  Widerstandsbewegungen 
ausführen.  Besonders  empfehlen  kann  ich  die  .¥«5/<r  sehen  Apparate, 
die  sieb  in  ihrer  neuen  Form  sehr  lirauchbar  erwiesen  halten. 

Das  Pautagon  von  Xffkmuier  erzeugt  den  Widerstand  durch 
Reibung.  Es  gestattet  eine  gesonderte  Uebung  der  einzelnen  rrlieder. 
Eecht  praktisch  scheint  ein  neuer,  von  Saehs  eingeführter  ii\iunastik- 
apparat  zu  sein :  Zwei  in  l*\issp1atten  articulirende  s^täbe.  die  zu  allem 
Mögliciien.  auch  zu  Widcrstan^isbewegungen  verwertliet  werden  kunnen. 
Erwiihnen  wollen  wir  auch  den  La rgfadh-e' sehen  Muskelstärker .  der 
sich  grosser  Verbreitung  erfreut.  Apparate,  welche  den  Widerstand  durch 
elastische  Bänder  oder  Schläuche  ausulien ,  sind  direct  zu  verwerfen, 
da  ihr  Widerstand  mit  zunehmender  Dehnung  w^ächst  und  gerade  am 
Ende  der  Bewegung,  wo  er  am  schwächsten  sein  sollte,  am  stärksten 
ist.  Nach  diesem  Princip  sind  die  ^^örÄÄSchen  Widerstandsapparate  und 
der  Goodyear  sehe  ,, Restaurator"  constniirt, 

Specielle  maschinelle  Gymnastik. 

Wie  schon  ohcn  erwähnt,  beschäftigt  sich  die  specielle  Gymnastik 
vomehmÜch  mit  den  Gelenksteihgkeiten  und  Muskelatrophien,  die  im 
Verein  mit  Knochen-  und  Gelenkatfectionen  aut*treten. 

Auch  hier  haben  wir  es  mit  Ajiparaten  für  active  unfl  passive 
Bewegungen  zu  thun,  doch  werden  die  letzteren  überwiegend  verwertliet. 
Die  passiven  Apparate  werden  entweder  durch  eine  fremde  Kraft  oder 
durch  den  Patienten  selbst  bewegt;  letztere  sind  die  sogenannten  Selbst- 
beweg u  n  g  s  a  p  p  a  r  a  t  e. 

Die  rein  passiven  .Apparate  dienen  fiust  ausschliesslich  zur  Mobili- 
ßirung  versteifter  Gelenke.  Ein  solcher  Apparat  ist  der  von  der  Finna 
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F,  A,  EsMmum  in  Bonn  hergestellJe  l'niversa]ap|uinit,  *ler  durch  auj*- 
wet'hsi'lluin*  Tiieile  jmssivi'  lio\v<'i<üi»;^«'n  »1er  verteil iedonston  <lcl».*i>kt* 
grstnttet,  IMe  Hcwo^'un^reii  \v<*nlrii  *hmh  ein  jrrtssscs  Seh\viiri«rnu].  wel- 
ches von  einer  zweiten  l'ersfm  pnlreht  wird,  vermitieh.  Aelinlic!i.  nlier 
eiofnelier  frehaiit  ist  der  A|>|Kirat  von  Knoke  und   iJnsshr  in  DrcHdeii, 

Beide  Aiiparate  tmiieii  den  Naehllieil.  dass  die  einmal  einp^stellte 
]*eweti:unp:s^r(isse  >\ii}irend  der  I  ehmi^^  «i-leieh  hitibt.  und  ilass  su  eine 
eiiJ^nMretene  Kin[ilinillifhlieit  des  Gelenkes  nieht  Iterficksiebli^t  werden 
kann,  l)i«\s  kann  zu  einer  ent/ündlielieu  lieaetifiu  des  (leteiikes  l'ilhren, 
welehe  den  erreichten   Kribl^^  wieder  finralysirt. 

lif'f'it/  hat  einen  sehr  ^uten  Apjiarat  zur  Hehunii:  des  Selmher- 
pdrnks  erfnnden.  I)er  I'alient  >itzt  auf  einem  Scliemel ,  wiüirend  der 
Ann  auf  einem  lUn^rliehen  Brette  autVnht.  welelu's  am  nnterrn  l"jide  an 
einem  verslelUiaren  Kiemen  einen  lland^ritl'  trägt,  vvelelien  der  l'atieni 
hei  ^estreektem  Ann  mit  den  Findern  imifa.sst.  l*as  Hrelt  i^t  nn  dem 
der  Achselhöhle  entsprechenden  Ende  um  eine  Spiere  Achse  drehbar 
und  kann  so  durch  zwei  HeUelarme  mit  verstellbaren  iicwichten  ge- 
hohen  werden.  Kim*  Mitbewe;4:nn*r  des  Sehidti'rblattes  wird  diireb  eitie 
von  olicn  druckende  l'elotte  verhiodert.  Kinen  iihnlielien  Apparat  mit 
l'endelvurrii'htnu;^  eünstrnirte   h'fctsrhl  in  Freibur^^  i,  B, 

HiHmitfr  benutzt  zin*  Mohilinirunj^^  steifer  (ielenke  einen  elastischen 
7m^,  den  er  an  Mansehetteii  wirken  \\\>^\.  Besser  ist  es,  die  Anwendmif^ 
der  Ginnmizii^^e  mit  Sebienrnb»ilsrti:ipparaten  zu  einnhiniren,  da  hiednrch 
eine  \  ersehiehim^  der  An^rilfs]nuik(e  der  Krai't  vennieden  wird  .  und 
der  Patient  im  Stande  ist,  dureb  Ans[iannen  und  Naehlassen  der  (innnni- 
zttge  seihst  die  Kraft  zu  moditiciren. 

Zur  Bekflni]dhn^  von  r'in;j:ersteiti^keiten  benntzt  Kruh-tthrnj  einen 
Lederhandsehidi,  der  an  der  vorderen  Seite  In  der  (ie^end  des  lland- 
j^elenks  ein  l'aar  Messin*j^nnp^  trä;^t.  iJiireh  diese  werden  Sehniire  hin- 
durch j:ezo«^'en ,  welche  an  den  Spitzen  iler  llandsebiditin^^er  jin^'cnalit 
und  unten  mit  (lewicliten  Itesehwert  sind. 

l>ureli  ^ef'ij^neti'  I  inwiekhni^  der  (Ielenke  nnt  JAfr/// ^/seilen  (innind- 
binden  kann  man  auch  auf  einfache  Weise  die  verschiedenen  Celenksteiti^'-- 
kciten  *:iinsti^  beeinllu^^sen.  Ich  habe  einen  Apparat  zur  Mubilisirim^^ 
des  Selndter^eleiikes  efin>trnirt,  hei  vveleliem  die  hrwegendt*  Krni't  diuch 
eine  so^'enannte  Niinfber^er  Selicere  n-präscnlirt  wird. 

Alle  diese  Ap|»!irate  haljcn  den  Nachtheil,  dass  bei  ilirer  Anwen- 
dung die  Hm[ttindliehkeit  der  bewerten  fielenke  nicht  f^eniip^end  he- 
rticksiehtigt  werden  kann.  Diesen  Fehler  vermeiden  die  Selbsibcwe- 
^un^sap|»aratc.  Snlcdie  Appjiratr  hat  liotntff  znr  Bckämpfun^,^  von 
GeleTiksteili*,^keit<*ii  im  Knie-  und  l-'ussj^^elenk  eonstruirt.  1>it  ratienl 
kann  hier  die  Uewt";,'un^en  dureli  Zufir  an  einer  Selinur  oder  Druek  auf 
einen  Hehcl  selbst  ausliisen.  Sehr  brauchbar  ist  sein  Apparat  für  Knie- 
heiit,nin;;nnd  Kniestreekunj^rund  dfTJcrd^'e  für  Fussbeu^uijLT  und -Streckung. 
Die  A])[i:irate  tiir  Adduetiou  und  Aliduction.  sowie  IVonation  und  Supi- 
natiiin  im  Fiiss;:crh'tik  benieksieliti^j^en  nieht,  dass  diese  lienh'ti  Artrn 
der  Bewe^^un;:;  iia  Fusspdeiik  immer  comfjinirt  vor  sieli  «i^ehen,  Addnetion 
ist  immer  mit  Su[>ination,  Abdiu'tion  immer  mit  Pronation  verbunden. 
Dieser  Fehler  ist  hei  dem  Apparat  von  liitsch  ,  den  er  für  Klinu[duss- 
beliandlunf^  anf^regeben  hat,  vermieden. 
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Eine  sehr  t'infache  Vorrifhlun«^  für  Hewe^m^en  im  »Schul ter^^lenk 
he-chreil»t  Kndcnhenj.  Ein  Strick  lilnft  über  eine  Kolle  und  trägt  an 
heilen  Knden  lli>l'/rmfi:e,  Her  l'atient  ertrreiit  die  beiden  Kinge  und  hebt 
mit  dem  gesunden  Arm  die  kranke  Schulter.  Den  Zug  kaun  man  aueli 
dnreli  einen  Sandsack  ausiiben  lassen,  der  an  dem  einen  Ende  de« 
Strickes  befestigt  wird. 

Zur  Selbstcorrection  von  Steiügkeiten  der  Finger  und  des  Hand- 
gelenkes hat  Mothtubenj  einen  Apparat  angegeben.  Bei  diesem  .\pparat 
ißt  der  Vorderarm  in  einer  Lade  gut  tixirt.  Die  Finger  sind  an  ihrer 
Streekseite  von  einem  gegliederte n  Panzer  umgehen .  an  welchem  ein 
l>reiter  leinener  Gui't  befestigt  ist.  Dieser  Gurt  wird  durch  den  gesunden 
Ann  mittels  einer  Kurbel  auf  eine  Kolle  antgewiekelt  und  dadurch  die 
Finger  in  liengesteliung  libergeftlhrt.  Der  sehr  brauchbare  Apparat  hat 
den  NachthciL  dass  alle  Finger  zugk^ich  gebeugt  werden,  so  dass  bei 
irreparabler  Ankv  lose  eines  Fingers  die  1  Se  bau  dl  ung  der  übrigen  nnmöglich 
wird.  I>cr  Daumen  kann  durch  den  Apparat  auch  nicht  beeintlusst  werden. 

Neues  Leben  in  die  ( 'onstniclion  der  Setbstf>ewegungsapparate 
hat  Krukruhrrn  gebracht.  P>  führte  ein  System  von  Selbstbewegungs- 
apparaten  in  die  Heilkunde  ein.  bei  welchem  das  erkrankte  (xlied  selbst 
die  Bewegung  einleitet.  Diese  Apparate  beruhen  auf  der  Anwendung 
des  Pendels,  Die  <lem  Pendclapparate  durch  den  Patienten  mitgetheilte 
Hewegung  erhalt  sieh  durcli  die  Triigheit  des  l'endels,  und  wenn  der 
l'atient  immer  wieder  dem  Apparate  kleine  Bewegnngsimpulse  mittheilt, 
so  addiren  sieb  diese  zu  einander  und  vermehren  die  Excursion  der 
Bewegung  immer  mehr  und  mehr.  So  ist  es  möglich,  dass  Patienten, 
welche  nur  sehr  geringe  aetive  Bewegungen  auszuüben  im  Stande  sind, 
bei  welchen  der  ganze  mechanische  Etteet  der  Bewegnng  nur  in  einem 
Icielitcn  Zucken  des  erkrankten  filiedes  besteht,  doch  in  dem  Pendel- 
apparate ausgiebige  Schwingungen  machen  kl'ainen  ( Kndtuhtnj).  Die 
anfangs  aetive  Bewegung  wird  also  allmählich  in  eine  passive  verwandelt. 
Knd'enberg  hat  anfangs  Pendel  angewandt,  welche  vom  Patienten  selbst 
getragen  wurden.  Da  sich  dies  aber  als  unpraktisch  erwiesen  hat ,  so 
hat  er  die  Apparate  jetzt  so  construirt .  dass  «lic  .Vebsen  der  Pendel 
auf  festen  Staliven  in  Kugellagern  ruhen.  Neuerdings  combinirt  er  das 
Pendel  mit  einem  um  die  Aebse  des  Pendels  drehbaren  Kade.  Dadurch 
ut'rden  die  Schwingungen  des  Pendels  verlangsamt  mid  die  Stusse  ge- 
mildert. Mit  Hilfe  dieses  Kades  und  eines  an  ilie  Peripherie  desselben 
angeljüngten  Gewiehtes  lassen  sich  ferner  die  Pendclapparate  in  aetive 
V\  iderstandsapiiaratc  verwandeln,  IHe  Pemlela[^parate  eignen  sieb  vor- 
züglich zur  Behandlung  von  Inaclivitälsatropbicn  und  paralytischen 
Gontracturen. 

Ais  Beispiel  lasse  ich  hier  die  Besehreibung  eines  Apparates  tur 
Fussgelcnksbengung  und  -Streckung,  wie  sie  Krukrnhprtj  in  seinem  Buche 
der  inechanis(*bcTi  Heilmethoden  gibt,  folgen.  ,Eine  horizontale  Wrlle, 
welche  in  zwei  Kngellageni  auf  doppeltem  .Sativ  ruht,  trügt  an  ihrrm 
einen  Ende  eine  Pcndelstange  mit  Laufgewicht.  In  der  Mitte  siud  an 
der  Welle  zwei  Sandalen  befestigt,  welche  dem  Fusse  zur  Aufnahme 
dieueu.  Damit  die  Scbwingnngsachse  des  Apparates  genau  mit  der  des 
Fnssgelenkes    zusammenlallt ,    ist   der  Welle   beiderseits   eine    winklige 
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hohen  Stuhl  vor  den  Appanit.  Um  Mit1>ewe^im^en  des  Knieprelenkes  7m 
vfThmdprn,  können  die  Oljerst'hetikrl  iin  dem  Stuhle  festg'esfhnallt  wer- 
den.  Indessen  ist  die  Fixiniug  in  den  meiöten  Fallen  nicht  vortheilluift, 
da  die  Mitbewegungren  den  Effect  nicht  heeintlussen ,  vielmehr  werden 
die  I*endelauHselüä^e  bei  der  meist  freien  Phvntarfiexion  durch  Hennen 
des  Kniegelenkes  vermehrt  und  dadurch  dii^  Kraft  dt^s  Kü(*kschhigs  hei 
der  licsehränkten  Dorsaltlexion,  während  der  Uherseheiikel  fest  intfruht, 
verstärkt.  Die  Ansgangsstellong  lässt  sieh  dadurch  helielng  verändern, 
dasH  die  PendeLstange  ihireh  verschiedene  Befestigting  hi  den  an  der 
Peripherie  des  Itades  angehraehten  Durcbhohrungen  oder  durch  eine 
Seetorenschiene  in  versehicdeue  Winkelntellung  gegen  die  Welle  des 
Apparate-!  und  damit  ge^en  die  Saudalen  geliraehl  werdr'ii  kann.  Hie 
Pendelstange  hat  eine  Verlängerung  nach  ofien  mit  einem  Handgritte, 
welcher  gestattet,  die  Bewegung  durch  eine  zweite  Person  rein  passiv 
verstärken  zu  hissen/ 

In  ähnlieher  Weise  smd  die  Apparate  für  lltiftrollung,  üüftbeugung 
ond  llüftsireekung,  Ahduetion  der  Hüfte,  Knieheugung  und  Kniestrecktmg, 
Armrölhing  u.  s.  w.  e4>nstruirt.  Die  Pro-  und  Supinntionsl>ewegungcn  im 
Fasegelenk  und  am  Vorderarm  werden  durch  Zahnrätier  in  sinnreicher 
Weise  vennittelt.  Eine  Reihe  eonstnictiver  Fehler,  welche  sich  heim 
Gebrauche  der  Apparate  herausgestellt  haben,  ist  neuerdings  vermieden 
worden,  so  dass  man  die  Apparate  jetzt  aufs  w^änIJste  eniptehJen  kann. 

Allgemeine  Regeln  für  die  Ausfährung  der  Gymnastik. 

Von  altershcr  gelten  für  die  Ausführung  gymnastischer  Uehun- 
gen  folgende  Regeln;  Die  gymnastischen  Febimgen  sallen  nicht  un- 
mittelbar nach  einer  grosseren  Mahlzeit  vorgeTioiiimen  werden ;  die  Klei- 
dung soll  hei  Ausführung  der  l^ehungen  leicht  und  in  ki'iuer  Weise 
beengend  sein ;  Corsets  müssen  daher  in  jederii  Falle  aligek*gt  werden. 
Die  liehungen  dürfen  den  Patienten  nicht  übermüden,  er  soll  bei  Aus- 
fühmng  der  Uebungen  ruhig  und  lief  athuien. 

iSoll  neben  der  Gymnastik  noch  Massiige  verwerthet  werden .  so 
soll  im  allgemeinen  zuerst  nia^ssirt  werden ,  dann  sollen  aclive ,  dann 
passive  und  schliesslich  die  WiderstanrlshewTgungcn  geübt  werden. 
8elhstverstilndlich  nmss  sieh  die  Ausübung  der  Kinesiothera|ue  auf"  eine 
genaue  Diagnose  stützen,  und  ist  der  Ar/:t  auch  in  erster  Linie  berufen, 
die  Ausführung  der  Bewegungen  seihst  zu  leiten.  J''ür  die  Anstihnng 
der  Massage  fordern  wir  unter  allen  l'mständen  die  Ausführung  vom 
Arzte  sellKst,  Lait^nniassage  ist  und  bleibt  eine  Kurpfuscherei ,  kttnnen 
doch  selbst  nicht  alle  Aerztc  ohne  weiti.Tes  regelrecht  massiren,  sundern 
nur  solche  Aerzte,  die  in  der  Teelniik  der  Manipulatioaen  gründlicb 
ausgebildet  worden  sind.  Gymnastische  IJelnnigen  krtnnen  gut  geschulte 
Laien  schon  eher  leiten;  es  wäre  aber  dringend  zu  wäuschen.  dass  sieh 
die  Aerzte  selbst  bemühen  würden,  die  Technik  der  Gymnastik  zu  er- 
lernen. Wie  mancher  Junge  Arzt  kütinte  t^ich  einen  lohneiuleu.  segens- 
reichen Beruf  bilden,  wenn  er  sich  der  Kinesiotberapie  widmen  würde! 
Namentlich  in  gnisseren  Städten  ist  Mangel  an  tüchtigen  in  unserem 
Fache  specialistiseh  gebildeten  Aerztcn,  und  darum  wuchern  überall  die 
schwedischen  Gyranasten  empor,  um  sich  mit  grosser  Heelamo  als  l  ni- 
verKalhcilkünstler  auszugehen. 
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Jeder  Arzt  kann  gelegentlich  in  die  Lage  kommen ,  die  Gym- 
nastik an  seinen  Patienten  ausüben  zu  müssen;  namentlich  hei  gelähmten, 
bei  nicht  transjHirtflibigen  Patienten  lässt  sich  ohne  grosse  HiHWnittel 
Bchon  viel  erreichen.  Künnen  die  Patienten  von  Aerzten  gut  geleitete 
gymnastische  Ans^talten  Itesoeheii ,  so  ist  das  freilich  viel  werth  und 
werden  in  soleben  Heilanstalten  gute  Erfolge  sicher  auch  am  schnellsten 
erzielt  werden.  Aber  man  kann  auch  ohne  viele  Apparate  auskommen; 
die  gut  geschulte  Hand  des  ansgehildeten  Arztes  wird  durch  keinen 
Apparat  ersetzt,  nur  kann  ein  Arzt  natürlich  nicht  eine  grosse  Anzahl 
von  Patienten  hintereinander  abfertigen.  Das  würde  seine  Kräfte  über- 
steigen und  sind  dalier,  wenn  einmal  Anstalten  empfohlen  werden  sollen, 
die  Anstalten  zu  l/evorzugen,  in  denen  es  mittels  der  ZaNAfe?*' sehen  oder 
Kruketihf'nj^QhQn  Apparate  ermöglicht  ist,  vielen  Patienten  auf  einmal 
eine  rationelle  Uebung  zu  gestatten. 


Physiologie  und  Technik  der  Massage. 

Die  Massage  ist  diejenige  Behandlmigsmethode,  welche  durch  eine 
Reihe  von  Handgriffen,  die  der  Arzt  ausführt,  eine  meehanisehe  Wir- 
kung an  dem  ruii enden,  sich  passiv  verhaltenden  Körper  des  Patienten 
her^^orzll bringen  sucht.  Diese  HandgriÖe  bezeichnet  man  als 

1.  iStrcichen  (Efdeurage), 

2.  Kneten  oder  Walken  ( Petrissage), 

3.  iieiben  (Priction), 

4.  Klopfen  (Tapoteraent), 

5.  Erschüttemng  (Vibration). 

L  Das  Streichen  oder  die  Effleurage 

ist  dieJenigeArt  desEinwIrkens  der  ärztlichen  Hand  auf  den  kranken  Korper- 
theil,  l>ei  der  sieb  flie  tiand  dem  Körpertheil  nach  Mrjglichkeit  ansclimie^t. 
um  dann  in  centripetaler  Kicbtung  an  ihm  in  die  Hube  zu  gleiten.  Soll 
die  Wirkung  eines  solchen  Striches  eine  wirklieh  nutzbringende  sein,  so 
hat  das  Streichen  nach  ganz  l>estiniraten,  aus  der  physiologischen  Wir- 
kung desselben  sieb  ergeljenden  Kegeln  zu  erfolgen.  Diese  Wirkung  ist 
eine  doppelte.  Wenn  wir  mit  massigem  Druck  über  die  Hant  des  Pa- 
tienten an  irgend  einem  Körpertheil  hinülierstreichen^  so  üben  wir  einen 
mechanischen  Reiz  auf  die  feinsten  Nervenendigungen  der  bestrichenen 
Partie  aus.  Dieser  Reh  prtanzt  sieh  einerseits  auf  die  Gefass wände 
fort  und  erzeugt  so  eine  active  HyperJimie  der  Haut,  deren  häutige 
Wiederholung  unzweifelhaft  die  Ernährung  der  betreffenden  Körperstelle 
günstig  zu  beeinflussen  und  atrophische  Zustände  der  Haut  zu  hessern 
vermag. 

Zu  dieser  sichtbaren  Wirkung  des  Streichens  gesellt  sich  dann 
noch  die  unsichtlmre ,  aber  ebenso  leicht  erkennimre  Wirkung  auf  die 
sensiblen  Nervenendigungen  der  Haut,  deren  Erregungen,  wie  wir  ^vissen, 
sich  bis  zum  Centralnervensystem  fortzupflanzen  vermögen.  Wir  wissen, 
dass  stärkere  mechanische  Reize  die  Erregbarkeit  der  Nerven  herab- 
setzen,   und  so   können  wir  z.  B.  durch   kräftiges  Ueberstreiehen  über 
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dio  Hiüit  ^rr>sstM*er  Krtrperln'zirke,  diircli  die  so|<<MiiUinte  jill^eim^iiie 
KorperefH«:iini;;7e,  lieraltsctzend  auf  dir  gesteigerte  Krre^lKirkeit  ^les 
Centralnerveiisysteiüs  vvirkt'ii. 

Jedes  stärkere  Stn'ielien  wird  aber  nicht  nur  Aiv  [laut,  sondern 
iWM'U  die  drinniter  liefreiiden  tJe\vel>e  heeirifliissen,  Kb  hi  klar.  d:iS8  die 
Hceintiussmi^  vorwiegend  das  (Tefiisssvstem,  und  zwar  sovvtdd  das  lilut- 
äh  das  Lyinpfigefässsystem  trett'en  wird.  Diese  Wirkun<(  des  ceiitri- 
petalen  Strielies  lässt  sitdi  leielit  an  der  lelieiKlen  nefiisswai)d  erkennen. 
Man  nimmt  dazu  eine  Terson ,  deren  Arnjvriien  deutlieli  siehtliar  fre- 
^ehwollen  sind.  Streieli!  man  ül»er  diese,  ilireni  VerlaJif  lViIi;eiid,  liinn  e^, 
so  kann  man  sie  moineiitan  si>  enileeren.  dass  anslatl  drr  fiiÜier  \<>r- 
Imiidenen  runden  Verienwulstun^  l'dr  kurze  Zeit  eine  Fureho  Ijestelien 
bleil)t.  Wenn  wir  ferner  lilier  einen  Venenstanan  his  Üher  den  Ansatz- 
punkt eines  Seitenastes  liinanj*  naeh  tilien  streiclnii,  so  wird  nielit  nur 
der  ll:iu[ilstamrn  entleert,  sondern  es  wird  anrh  ans  dem  ^ar  nicht 
berifhrleji   XflM-nstumm  das   Blut  aus^esan^^t. 

i>er  gleiehe  Vor^anir  wie  an  «im  Venen  der  Haut  spielt  sirh 
natürlieli  nneli  im  Innern  der  liest rrelu'nen  Partie  aU,  und  zwar  nielu 
nur  am  Blut-,  sondern  hau])tsUehIieh  auch  am  Lyniph^i.^fiisssjsteri), 

Die  *rnJsseren  Lymidip^füsse  entstehen  hcdvaimtlie!i  dadurch,  dass 
die  die  rareneliymsaltc  (mtliah<*mlrn  (iewelisspaltcn  sieh  zuniichst  zu 
einem  Ijymplirajiillarsystcin  vtreini^rn.  D^e^e  (*api!laren  hihieu  ein  sehr 
rcieh  veräsleltes,  mit  l'juJotheJ  ausp'kleidetes,  noeli  rdeht  njit  Klajipen 
versehenes  RiUirenstystenL  Klapj*en  iintlen  sieh  erst  in  den  aus  diesem 
Capiüarnetz  hervorstehenden  ^riissert'n  Lyinidii^efüssen.  IHese  letzteren 
verlaufen  in  den  Hind<**::evvebss palten,  weiche  die  einzehicn 
Miiskelhiindcl  begrenzen  und  vor  allem  die  einzelnen 
Muskel  hauche  von  einander  8cheiden.  Daraus  erpltt  sieh  ein 
für  die  Teehnik  des  Streichens  ausserordentlieh  wichtip:es  Gesetz. 
Streielu'n  wir  eiufaeh  (Iher  einen  Muskel  hii»vveti:,  so  werden  wir  allor- 
dinjips  einen  Theil  iler  rarcnehynjllttssi<rkeit  aus  den  internmscularen 
Ijyuijdieapillaren  auspressen,  der  '.'rossere  l'lieil  dieser  Miissi«:krit  aber 
wird  beim  Naehlassen  (h's  Druckes  unter  dein  Kinfluss  der  elastisehen 
Lymphi^^'fllsswände  einfach  wieder  /JirüekHiessen ,  da  ja  dureh  das 
Ausfieraehtlas>en  der  »ynisseren  Lymphlfahn  keine  Ansau^nn^  von  dieser 
let/.teren  her  stattfindet.  Kine  vultip'  ]'jitb*erun;i:  der  Flilssi;rkeii  liisst 
sieh  nur  daihireb  erreitdicn ,  dass  die  ^^riisserm  und  kleineren 
Ly in|ihhahnen  zu  gleicher  Zeit  ansp-slriehen  werden.  Wir  müssen 
uns  also  rait  unserer  Hand  der  betrelVenden  Muskel^cruppe  auf  das 
lnnifr>^te  anschmieden.  Streichen  dann  die  lireitereu  Handtheile.  ek  U, 
lue  Fhuddiand  mit  i\vn  Ballen  des  Daumens  und  des  kh^inen  Fin^^ers, 
die  Muskelma^sen  selbst  breil  und  tiaeh  aus,  wahrend  jj^Ieieiizeifig  die 
Finii:ers]ntzen  au  der  Grenze  der  Mnskelma>sen  her^^rleiteii  und  so  die 
f^Tüsseren  ald'ülirenden  L\  iiiph^^ei  asse  heherrseben ,  so  erreiclu^n  wir 
wirklieli  ein  Auspressen  rler  hestriehenen  xMuskelmasse.  Da  aber  stets  die 
so  entleerten  Flüssigkeiten  wi<^der  naehofesaup^t  werden  ,  so  ninss  die 
Cireulation  derselben  eine  hd)haftere  und  der  ^ranze  Stoffwechsel 
des  hestriehenen  1'heiles  ein   liedeutend   re*rerer  werden. 

Ist    die    zn    behandelnde  Musktdpartie    flureh    eine    starke  Faseie 
gedeckt,   so   drin^ren  die  Fhichhandstricbe  nicht  sehr  in  dw  Tiefe.    In 
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soIHiein  FalU^  *iUt  lunn  einen  stärkeren  Drnek  daflureh  aus,  dass  man 
ilie  betrefliende  Partie  mit  den  eonvexen  iKirsaUeiteri  der  in  den 
ersten  Interphalan^etilpelenken  crph,eui]:ten  Finder,  mit  den 
Knüeheln,  hest reicht.  Man  stellt  zn  dem  Zweck  seine  ^ehnllte  Hand 
in  starke  Plaiitartlexion.  setzt  die  luuiehel  anf  das  pen]>liere  Ende  des 
hetretienden  Kiirpertheiles  auf  tiud  streicht  min  so  in  die  MTdie .  dass 
man  die  Mand  ans  der  l*lantarttexion  allmäblieh  in  Dorf  altlexion  ülierfiilirt. 

l>cr  ans;Lreülfte  Druck  soll  nun  ebenso  wie  l>ei  deuj  Fi:«ebtiau.l- 
sfrich  kein  continuirlieher  sein,  sondern  ein  an-  und  abseh  wellen  der 
Kr  soll  ganz  leielit  be^inoen.  mehr  und  nndir  an  Stärke  zu-  nnd  dann 
wieder  uhnehruen.  Die  Hand  dart*  nicht  an  dem  hetret^cnden  Körjjcr- 
theik^  kleben,  sondern  soll  leicht  und  elegant  über  denselben  hinjLrleiteu. 
Aerzte,  die  an  feuchten  Händen  leiden,  niiissen  daher,  um  die  Massage 
ausl'iihren  zu  krmnen,  ihre  Hände  am  ifcsteu  durch  oflmali^res  ^^'aschen 
not  spiritiirisen  Li»sunfrcn  und  nachheriges  Einreihen  von  Salievl Streupulver 
trocken  und  geschmeidig  maelien. 

Die  einzelnen  *striehe  sollen  m  leicht  ausgefülirt  werden,  als  ob 
man  den  Theil  btij^eln  wollte;  sie  sollen  ferner  stets  im  Gesunden 
einsetzen,  durch  das  kranke  (leinet  hiudurebg'ehen  nnd  erst 
im  gpesunden  wieder  aufliören. 

An  räundieh  be;j:renzten  K«irpers teilen,  in  erster  Linie  uu  den 
Fin*rern,  cler  Hund,  dem  Füss  und  dem  Kojif,  streicitt  man  mit  den 
Kuppen  der  Daumen,  indem  man  dieselben  Inntereinander  aufsetzt  und 
nun  alnvechselud  von  der  Peripherie  nach  dem  <'entruni  hintidirt. 

Sind  die  Hände  des  Arztes  trocken  und  weich,  so  ist  Jedes  lliM'r- 
mittel  für  das  Streichen  entbehrlich.  Stark  behaarte  Theile  lässt  nuin 
am  besten  vorher  rasiren,  da  sonst  leicht  Entzündungen  der  HaarhUlge 
entstehen.  Sind  die  Hiinde  nicht  so  weich,  so  ist  es  zweckmässig,  die 
Haut  des  Patienten  mit  i'old  creaiii  oder  Paraftintmi  liquidum  ganz 
leicht  einzufetten. 

Die  Efricuragestriche  bilden  den  Anfang  uuil  den  Schhiss  Jeder 
Massageapjtlication  und  werden  zweckmässig  nach  jeder  Petrissage. 
Frietion  nnd  jedem  Tapotement  eingeschoben. 


2,  Das  Kneten  oder  Walken  (Petrissage) 

ist  eine  Manipulation,  hei  der  wir  Ijczweeken,  die  betreffende  Mii^kel- 
und  Weichthcihnasse  ra<iglichst  auszupressen,  sie  möglichst  aller  in  ihr 
entlialtenen  Flüssigkeit  zu  berauben,  ohne  jedoch  gesunde  Theile  zu  ver- 
letzen. Die  [diysiologische  Wirkung  ist  demnach  die  eines  verstärkten 
Streichens.  Neuere  experinientclJe  rntersuehungen  über  die  Muskelmassage 
hatten  gezeigt,  dass  durch  dieselbe  die  Erniüdungsstotle  schneller  hv- 
seitigt  und  dass  die  l'ontractilität  der  Muskelfasern  erhöht  wird.  Ausser- 
deni  hat  die  klinische  Erfahrung  tausendfältig  gezeigt,  dass  das  Durch- 
kneten atrophischer  Muskeln  für  dic^e  von  dem  wohlthuendsten  Infolge 
begleitet  ist.  namentlich  da  dassellie  die  Muskeln  auch  direct  zor  i'ou- 
traction  reizt. 

Was  ntm  die  Technik  der  Petrissage  hetrilit,  so  erfolgt  dieselbe 
in  der  Weise,  dass.  während  der  zu  knetende  Theil  am  besten  <|uer 
vor  nns  liegt,  beide  Hände  schräg  zur  Richtung  der  Muskelfasern  auf- 
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gesetzt  werden,  während  die  Uamnen  den  übrigen  Fingern  ent^g'en- 
gesetzt  stehen  und  *rreiteii.  Die  j\I;mi|mhition  t'Iin^^t  nin  peripheren  hlnde 
der  Muskelniasse  un  tmd  schreitet,  der  Muskelfaserrichtung  l"ol|^end,  bis 
zum  centralen  Ende  fort.  Die  vorausgehende  Hand  sucht  nulgliehst  von 
der  Tiete  aus  die  Muskeln  \'on  den  Knoeiien  ahznhehen  und  in  ^ick- 
zaekfrirmigcn  Ikwegutigeu  die  Masse  iiuszu»|uetsehen ,  wäfirend  der 
naehfolp^ndeu  Ihuid  in  alternirendeni  Hiiiülier'  und  Ilerüijer^rreifen  die 
Haiijjfaufgabe  hleiltt,  die  schon  einujal  Itearlfcitete  Partie  auf  ihren  Hest- 
inhalt  auszuarliciten.  Die  fortschreitende  Bewegung  wird  dadurch  er- 
leichtert, dass  die  wesentlichste  Arbeit  zu  derselben  von  den  Schulter- 
niuskeln  geleistet  wird. 

Eine  andere  Art  des  Durehknctens  geschieht  in  der  Weise,  das« 
man  den  betrelfenden  Knrpertheil  so  unifasst,  dass  die  Mnskelmassen 
zwischen  den  vier  Fingern  und  dem  Daumen  gewissermasseu  zangen- 
artig eingeklemmt  werden.  Indem  man  dann  die  Muskelniassen  vom 
unterliegenden  Knochen  abhebt,  prcsst  man  sie  aus  und  lässt  so  die 
knetenden  Ilämlc  Schritt  für  Sehritt  von  der  lVri(>bene  nach  dem 
Centruni  hingleiten.  Diese  Art  der  Massnge  einptiehlt  sich  namentlich 
bei  kleinen  Kindern,  ferner  bei  sehr  mageren  Glieilern  und  bei  stark 
atrophisclien  Muskeln.  Man  vermelirt  durch  sie  das  Muskeholumcn,  Ina 
man  dasselbe  wirklieb  mit  der  Hand  umgreifen  kann. 

Wiederum  eine  andere  Art  des  Durehknctens  braucht  man  an  den 
Kür|jerlheilen ,  wo.  wie  am  Kücken,  die  MuskelliHuebe  sich  mehr 
flilehcnhaft  ausbreiten,  wo  sie  als(>  auch  nicht  ndt  der  vollen  Hand  um- 
fasst  werden  können,  und  an  den  Theilen,  wo  tlie  Muskeln  dureb  stark« 
Fascien  gedeckt  sind.  Die  hier  am  zweckmiissigsten  zu  verwcndcndö 
Art  <les  Dörebknetens  nenne  ich  die  ^ZweifingerpctrissagC^.  Man 
l'asst  die  betretende  Tartie  zwischen  dem  Daumen,  dtMu  Zeigelinger  und 
Mittelünger  und  presst  sie  in  der  Weise  aus,  dass  man  unter  Mit* 
Verschiebung  der  Haut  und  unter  Ausl'lihrnng  kleiner  kreisförmiger 
Bewegungen  mit  dem  Hchuitergelenk  recht  in  die  Tiefe  dringt. 


3.  Das  Reiben  (Friction). 

t'nter  Reiben  (Friction)  vereteht  man  eine  eomfänirte  Mani- 
imlalion,  die  man  dann  am  besten  begreift,  wenn  man  sich  vorstellt, 
dass  unm  ndt  dem  Finger  der  einen  Hand  etwas  zerreiben^  zeniuetscbcn 
will,  was  nmn  in  der  anderen  Hand  centralwärts  weiter  stdiatfen  muss. 

Man  stützt  den  Daumen  der  rceht<*n  Hand  in  der  Nähe  des  zu 
massirenden  1  heiles  auf,  setzt  dann  den  Zeigelinger  der  rechten  Hand 
auf  die  Haut  des  Theiles,  *lcn  man  behandeln  will,  mehr  oder  minder 
senkrecht  auf  und  dringt  nun,  indem  nian  die  Haut  selbst  rait- 
r erschiebt,  in  die  Tiefe  ein.  Man  beseb reibt  dabei  mit  der  Spitze  des 
Zeigetingcrs  mtiglicbst  rasch  aufeinanderfolgende  kleine  Ellipsoidc  oder 
reibt  auch  nur  einfach  hinüber  und  herüber.  Die  Fingergelenke  und 
das  Handgelenk  werden  dabei  UEihezu  steifgehalten,  das  Ellbogengclenk 
nmcht  nur  ganz  kleine  Excarsioncn;  die  Hauptbewegung  macht  das 
Schultergelenk. 

Hat  nun  die  Spitze  des  reibenden  Fingers  eine  Zeit  lang  gewirkt, 
so  wird  sie  aufgehoben,  um  nunmehr  den  Zeigetiuger  der  linken  Hand 


Reiben  (Friction).  Klopfen  (Tapotement).  4g9 

an  die  Arbeit  zu  lassen.  Dieser  soll,  ^vährend  der  rechte  Zeigeting^er 
die  mai^sirte  Btclle  freilässt,  dieselbe  Stelle  paraliel  zur  Güedaehse, 
eentrahvärt8  streieheDd  massiren.  Die  liewegUD^  beider  Finger  gesell ieht 
also  interuiittirend.  Es  lassen  sieh  durch  diese  Frietioneii  liedeutentle 
Kraft änssernngen  entfalten,  hesonders  wenn  man  immer  nur  ganz  kleine 
Kürperltezirke  in  Angritf  nimmt.  Ausser  mit  dem  Zeigetinger  nuiss  man 
natürlich  die  Frictionen  auch  mit  den  anderen  Fingern  tihen ,  und  es 
ist  vielfach  zweckmässig,  die  Frictionen  gleichzeitig  mit  dem  gespreizten 
Daumen  und  dem  Zeigetinger  auszuführen.  Ebenso  muss  man  mit  beiden 
Händen  wechseln  kennen,  da  ja  an  allen  mngliehen  Punkten  des  Körpers, 
bald  rechts,  bahl  liuks  vom  Arzt  aus,  gerieben  werden  muss. 

Unbedingt  nothwendig  ist  eine  feste  Lagerung  des  zu  behandelnden 
Kiirpertheils,  da  sich  dieser  sonst  in  unbequemer  Weise  mitbewegt. 

Nach  stattgehabter  Friction  bestreicht  man  den  geriebenen  Theü 
zweckmässig  mit  etwas  liorsalhe,  da  gerade  durch  das  Reiben  die  Haut 
leicht  wund  wird. 

Der  Zweck  des  Reil)eiis  ist  der,  pathologi.sche  Producte  zu  zer- 
drllcken  und  die  zertheilten  Massen  in  die  benachbarten  Lymphgefiisse 
zu  bringen.  Das  Reiben  wird  also  überall  ausgeführt,  wo  es  sich  darum 
handelt,  Blutextravasate ,  Exsudate  und  Transsudate  wegzumassiren. 
Ganz  besonder»  tindet  es  seine  Anwendung  liei  Erkrankungen  der 
Gelenke. 

4,  Das  Klopfen  (Tapotement) 

wird  in  der  Weise  ausgeführt,  dass  beide  Hände  de«  massiTen- 
den  Arztes  in  der  Mittelstellung  zwischen  Pronation  und  iSupination 
senkrecht  über  dem  zu  behandelnden  Theil  aufgestellt  werden.  Indem 
sie  nun  in  völlige  Snpination  tlbergefiihrt  werden,  sehlagen  die  ge- 
spreizten  JMngerspitzen  ohne  zu  grosse  Kraft,  aber  mit  ziemlicher 
Schnelligkeit  und  vor  allen  Dingen  recht  elastisch  auf  den  betrettenden 
Körpertheil  auf.  Die  Finger-  und  Handgelenke  bleiben  dabei  möglichst 
steif,  doch  betheiligt  sich  umso  activer  wieder  das  Sehultergelenk. 

Die  Wirkung  des  Klopfens  ist  eine  mehrfache.  Zunächst  bewirkt 
dasselbe  eine  stärkere  Blutansamralung  in  den  betroftenen  Theilen,  wo- 
durch die  Ernährung  derselben  unzweifelhaft  gefördert  wird.  Ferner 
entsteht  unter  dem  Einflüsse  des  elastischen  Schlages  stets  eine  Zuckung 
der  gctrofl:euen  Muskelfasern ,  welche  sieh  über  die  ganze  Länge  des 
Muskels  fortpflanzt,  Schliesslich  setzt  das  Klojiten ,  als  starker  mecha- 
nischer Reiz,  die  Erregbarkeit  der  sensiblen  Nervenendigungen  heral*. 
Wollen  wir  diese  letztere  beruhigende  Wirkung  auf  sehr  oberflHchlich 
gelegene  Nerven  ausüben ,  so  vollführen  wir  das  Klopfeti  mit  dem 
leichtgebeugten  Mittelfinger  aus  dem  Handgelenk  heraus. 

5.  Die  Erschütterung  (Vibration). 

Die  Erschütterung  (Vibration),  auch  genannt  Zitterungen,  zitternde 
Drtickungen,  Schüttelungen,  sind  technisch  schwer  zu  erlenien.  Sie 
geschehen  in  verKchiedener  Weise,  entwe^ler  mit  den  Spitzen  der  Finger 
oder  mit  der  ganzen,  flach  autgelegten  Hand.  Mit  der  Spitze  der  Finger 
werden  die  Erschütterungen  ausgeführt,  wenn  man  nur  kleine  circum- 
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Scripte  Stellen    heeintlusseti,    d.  li. 
Vibration  tiu>t"fi!nvn  will.    Mit    (Ivr 


\\n\}\  !ii:ui  die  Mi^rciiiiimte  Nerwii- 
ihwh  aiitj^^ele^teii  Ihuitl  iiiaehr  man 
tiafre^^en,  \\ie  hei  der  Ha^M•ll^tlas^a;^e,  die  Seliiilteluuj,^  ^riVsserer  Fliüdieii, 
In  beiden  Füllen  wird  der  Vorderann  etwa  reelitwinkeli^'  ^e^jen  den 
iilierarni  gesteift.  Dann  wird,  bei  steif  ^eliallener  Hand  nnd  Fin^'-er- 
gelenken,  der  ganze  Vorderarm  ans  dem  l\Ifenlio<reii^ndeiik  lierans  in 
rlivthniisebe.  zitterndf^  lleweirnngen  vert^etzt.  Der  *>berariu  lileüit  ilabei 
so  gut  wie  vollkoiujuen  niliig. 

Die  l'j*8eliiitternngcn  üben  znnüelist  einen  erregenden  KinMusn  nnf 
die  Mn^keltlKitigkei^,  dagegen  einen  herabsetzenden  auf  die  gesteigerte 
Nervenern'gbjirkeit  ans.  Indirect  erzengen  sie  dann  eine  Ahnabnie  der 
rnlsfVe(]nenz .  eine  vernndirte  Arteriensjuninnng.  Steigernng  d(>  Fihit- 
tlrnekes.  sowie,  bei  Applicnition  anf  die  lirust,  eine  Znnalmje  der  vitalen 
Capaeitat  der  Lnngen  im  Vereine  mit  Ahnalmir  der  Kohlensänre- 
ansseheidnng. 

All  die  heseliriehenen  Arten  der  Mnssagt^  erfordeni  hei  ilirrr  Ans- 
führnng  dlv  |feMlrk?^iebtigung  einer  Heibe  teeliniselier  K't^geln  ,  atif  die 
im   Folgenden   kurz  tiitjgewiesen  werden  soU. 

I>ie  Mas^ägr  soll  niennds  mit  roher  Knitt,  sonilern  stets  zart  nnd  mit 
leiebter  Hand  ansgeiibt  werden.  Trotzdem  entstehen  bei  nianeben  l'a- 
tienten  nantentlieh  intolge  des  Dnrehknetrns  tmd  Reibens  kleine  (lefüss- 
zerrcissungen,  die  sieb  dnrrli  die  bekanntrn  .blanen  nnd  grünen  Fleeke"^ 
doeumrntin'n.  Dieselben  sebaden  aber  dnrebans  tnebt  nnd  ver^eliwiiidrn 
bei   forigesctzrt^r  Massage  von  selbst. 

\on  grossem  Naehtheil  ilHr  die  Fortsetznng  rbr  Massage  ist  das 
Wund  werden  der  Haut,  Das-^ellie  beobaebtet  man  am  biinHgst4'n  naeb 
Ansfiiln'ung  der  Frb'tionen.  Dir  llrriilirun;^^  soleber  wnndrn  Stellen  ver- 
meide man  der  Srhmerzbafligkeit  wegen  naeb  Mi^-lirbkeit;  dage-en 
fahre  man  nnf  der  .Massage  ruhig  fort,  da  nnti'r  derselben  die  lliMlnng 
viel  sebneller  vor  sieb  geht. 

Die  l)aner  einer  loealen  Mas8age«p|>lieation  betrügt  diirebsehnitt- 
lieli  t>  IHMinnten,  die  eint'r  ullgemeitirn  Knr|ji'rmassage  etwa  eine 
Vierlelstnnde.  l^ie  Sitznngen  sollen  Wfumiglieb  zweimal  täglieh  statlbalren. 

Die  Lagerung  des  zn  bebandebubm  Tbeiles  soll  so  gewählt  \verden, 
dass  die  Mnskrln  mftgliebst  entspannt  sind;  die  zn  massirenden  iielenke 
sind  iu  der  sogenannten  ., Mittelsten ung"  zn  halten,  iti  weleber  die. 
Spannnijg  der  Ka]isi'I,  der  Bander  nnd  der  Fielenknoiskeln  am  ge- 
ringsten ist. 

Sehr  zueekniiissig  ist  ftir  viele  Fallt- ilie  t'ombiiiation  di'r  Massage 
mit  tkT  SnsjjeiiÄinn  des  betrelbmden  Gliedes  und  der  elastiseben 
(*ompression  des  erkrankten  Theiles,  Da  diese  Finwieklungen  eine  gut«* 
Httltze  geben,  so  gewöhnen  sieh  die  Patienten  leielil  an  dieselben;  man 
niuss  di'sbalh  mit  iln'er  Verordnnng  vorsicddig  sein  und  sii*  mi*kgli(dist 
bald  fortlassen,  sonsi:  kann  man  leiebt  CireubitionsstJirnngen  und  eon- 
seentive  Atroidiien.  namentheh  der  Muskeln,  erleben. 

Bei  all  den  Afleetionen .  die  K\travasat<*  tnler  aente  FA-iidnte 
gesetzt  halten .  so  besonders  bei  den  snimenten  siT^^sen  (lelenkenlztln- 
dnngen  und  vctr  allem  bei  frisehen  HlntergÜHsen  in  die  (Jelenke,  Schleim- 
beutel  oder  unter  die  llant,  ist  es  sehr  zweek massig,  in  der  ersten  Zeit 
nielit  den  betrcktlenen  Knrpertlieil  selbst,  sondern  dieeenlrai   von  ihui 
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gelegenen  Partien  zu  massiren.  Wir  bezcielincn  dies  Verfahren  aU 
^Einleitun^^smassri^e".  Ih'u  rrkrfinkt*Mi  Tlieil  seihst  sofort  in  An*;ritV 
zu  neiiuit'n,  verhieten  ja  bei  diesen  AlVertioneii  si^lmn  die  heftigen 
Seh III erzen;  femer  sind  im  Hereich  eines  Extrava!<ates  /..  il  die  Lynipli- 
imhuen  und  Venen  ^rJisstentheib  thronjtjosirt.  IMe  Freimaehnn^  dieser 
abführenden  Bahnen  ernneJien  wir  aber  dnreh  die  Kinleitunfrsmassa^^e, 
d.  h.  dureh  die  beim  Streiehen  und  Kneten  der  eenirah'ren  Partien  ent- 
stehende Sa  11  IT  Wirkung.  Diese  eiitb<*tet  at>er  aueh  dadurch,  dass  sie, 
dnreli  die  iioeli  iiitaeten  Lyrii[djhahnt*n  hindurch.  Flnssi*rkeit  aus  dem 
Erkrankun^rsherd  we^^'sehati't  und  damit  den  schmerzhaften  Uruek  des 
Extravasates  auf  die  Xervenendi^zunfren  vermindert. 

Die  zahlreichen,  zur  Ausfühnuif?  der  Massage  erfundenen  Instru- 
mente und  Apparate  sind  im  all*^emeinen  durchaus  zu  verwerfm. 
Nur  die  Hand  des  Arztes  ist  imstande,  sich  den  anatomischen  imd  patlio- 
lofrischen  \'erhältnissen  des  EinzelfaUes  ^o  anzupassen,  dass  wir  wirk- 
liche Erfolge  mit  der  Massage  erzielen  können.  Einzig  für  die  Ausübung 
der  Vibrationen  sind  Apparate  vortheilhafter  als  die  lUind,  da  sie 
die  rh\  thnu'seben  zitternden  lieweg-ungen  viel  gleichmässiirer  und  schneller 
anszufiihren  verni«igen.  als  »^enist  die  hestgeühte  Hand.  Hesondri-s  em- 
pfehlenswerth  sind  fiierdie  betreflenden  Zrf ;?//f r'schen  Apparate,  die  indess 
leider  nur  Wenigen  zuganglieh  sind.  Als  Ersatz  stehen  uns  aber  einige 
andere  transportable  Ersetiiitterungsapparate  zur  Verfügung,  so  der  Gran- 
r/7/r'sche  elektrische  riirwerk-Pereuteur,  tler  schwedische  Altiebotag- 
Vihrator.  vor  allem  der  A'/rer.y'sebe  roneussor. 

Die  allgemeine  KÖrpermassage. 

P>ei  vielen  Allgeineinleiden  des  (Jrganismus,  so  hei  Anämie,  ('hlorose. 
in  der  Heeonvaleseenz  \on  schweren  Krankheiten,  ferner  aber  l»ei  einer 
Reihe  specitiseher  Erkrnnknngcn.  die  wir  später  noch  liespreehen  werden 
(Diabetes.  Gieht^  Fettsucht  k  unterwirft  man  vielfach  den  gesammten 
Körper  einer  leichten  Massage. 

Diese  allgemeine  K<irpcrmassage,  Itct  der  man  aber  ja  recht 
individualisireu  und  ilas  Verfahren  nach  der  Intensität  der  .Massage 
recht  sorgsam  abstufen  muss,  besteht  darin,  dass  man  der  Keihe  nach 
zuerst  alle  vier  Extremitäten  durchstreicht  um!  durchknetet,  dast*  man 
dann  die  Massage  des  Rückens,  des  liauehes  und  des  Halses  folgen 
lässt  an<l  schliesslich  den  ganzen  Kilrper  einem  leichten  Tapotement 
imterwirft. 

Eine  bf^sondere  Besj>rechung  müssen  wir  nwh  der 


Massage  des  Bauches 
widmen, 

l>ie  Massage  des  Bauches  wird  vorwiegend  zur  Hehandhnig  der 
habituellen  Stnhiverstopfung  ausgeübt.  Unsere  Absicht  bei  der  Ausführung 
der  lianchmassage  ist  cioc  zweifache:  Einmal  wollen  wir  die  Peristaltik 
des  Darmes  direct  anregen ,  dann  aber  wollen  wir  ilie  in  dem  Darm 
testsitzenden  Kothinnssen  durch  entsprechende  Itcwegungen  lockern, 
um  sie  dann  in  Bewegung  setzen  und  so  direct  mechanisch  weiter- 
schieben  zn  kimncn.    Die  einmal   in   Bewegung  gesetzte  Kuthsüule  win 
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aber  dann  sellist  wiedoruiu  auf  retleetorischem  Wege  durch  Reizung  der 
Darmwand  die  IVristaltik  der  letzteren  erhüben. 

Bei  bestebi'jider  Atonie  des  Darmes  sueben  wir  ferner  durch  direete 
KeizunfT  der  synipathisehen  Nervenfasern  die  Oircalation  in  den  Dann- 

tfefHssen  zu  heheii  und  dif  in  der  Kegel  bestehende  yenüse  Stamme  zu 
lieseitigen. 


Um    nun   diese  Ziele   zu   erreiehen,    ist 
niassa^e  l>if^  in's  Detail  austreltiklet  worden,  .; 


die  Teehnik  fler  liauch- 
ia  es  ist  die  richtige  Au8- 
ftilinmg  der  BaiiclimasBap^  gerade/u  ein  teehnisebes  Kunststück  zu 
nennen.  Wir  beselireit>en  im  Folgenden  nnt  gering^en  Mrjditieatiooen,  die 
sieli  nns  ans  der  Praxis  erflehen  haben,  die  Mrzt/cr-v,  J/o.srivyf'i7"selie 
Mi'thode,  die  sieh  in  der  Praxis  sehr  ^ut  bewährt  hat. 

Drr  Patient  Hegt  mit  erlhditem  Kopfe  und  im  \\\lt\-  und  Knie^ 
^elenke  ^^ebeugteii  Keinen  auf  eiiuT  festen  Unterlage  auf.  Der  Arzt  sitzt 
zur  reehteii  Seite  des  Kranken. 

Es  bandelt  sich  nun  zunHelist  darum,  die  Hauehdeeken  für  die 
naebfo!p*ndeu  lland^^ifle  >?ewisHermassen  zu  [iräparireii.  |)enn  bei  allen 
Patienten,  dii'  zum  erstenmale  massirt  werden.  s[jannen  sieh  beim  IdosHen 
Betasten  die  Hnuiduleeken  derart  an,  dass  man  unnKi^jüeh  in  die  Tiete 
dringen  kann.  Man  beseitigt  diese  Spammnii^  am  besten  in  der  Weise, 
dass  man  mit  beiden  aufgelegten  lliimlen  rotireude  Kfflenra^en 
Über  den  Bauchdecken  austithrt.  Die  lieidcn  lliinde  bescbreiben  dabei, 
von  der  iSynipbvse  aus  beginnend  uml  im  Sinne  des  l'hrzeigers  über 
den  ganzen  Bauch  fortschreitend,  in  einander  tibergehende  eoneentrische 
Kreise.  Hat  man  es  mit  sehr  fettleibigen  Patienten  zu  tluni,  so  kann 
man  diesen  EtHeuragen  zweckmässig  eine  Petrissage  der  Banch- 
dt'eken  folgen  lassen,  um  gewissennassen  die  einzelnen  Fetttriinbclien 
zwischen  den  Fing<'m  zu  zertlriicken ,  inn  sie  dann  verstotlweehseln 
zu  lassen. 

Hat  nmn  dir  S])anDung  der  Banehdeeken  überwunden,  so  folgt 
jetzt  eine  Bewegung,  welche  dazu  bestimmt  ist,  die  Kothmassen  im 
Darme  zu  lockern.  Es  ist  die  tiefe  i^etrissagc  des  Darmes. 
fb'rade  als  wenn  man  einen  Muskel  vor  sieh  liiltte,  den  man  auspressen 
wollte,  greift  nuin  mit  beiden  Hunden  durch  die  Baucbdeeken  hindurch 
gegen  den  Darm  bin  und  macht  dann  dieselben  ziekzackn»nu»gen  hin- 
und  fiergehenden  Bewegungen  mit  den  lliinden  wie  bei  der  Pi'trissiige 
eines  Muskels.  SelbstverstUndlich  geht  man  über  den  ganzen  Hauch 
hinweg  und  bearbeitet  namentlich  auch  die  Mitte  des  Bauclies.  das 
Ileum,  das  von  den  jetzt  komnu^nden  Handgritten  weniger  beeiutiusst  wird. 

Die  Handgritle  sollen  die  Kfjthmassen  direet  fortzutreiben  ver- 
suchen. Da  sich  die  Kothniassen  besonders  ini  Dickdarm  stauen,  wendet 
man  sieh  Itesimders  gegen  diesen,  und  es  folgen  daher  die  llandgrifle 
in  ihrem  Verlaufe  auch  dem  Dickdarm.  Man  beginnt  also  am  t'olon 
aijcendens,  geht  an  dicBcm  in  {lie  Hidie.  veriblgt  dann  das  Colon  Irans- 
versum,  wendet  sich  dann  herali  am  Colon  desccndens  und  liearireitet 
jetzt  das  kS  romanum. 

Zuerst  macht  nmn  gewissermassen  eine  Eftleurage  des  Dick- 
darmes. Man  setzt,  während  man  den  Oberarm  elevirt  und  stark  nach 
innen  rotirt  liHlt .  und  während  der  Vorderarm  stark  pronirt  und  im 
Ellbügengelenk  rechtwinklig  gebeugt  steht,  die  Fingerspitzen  der  niüg- 
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liehst  radial  und  dorsal  fleetirt  stehenden  rechten  Hand  anf  den  Beginn 
des  Colon  aneendenj*,  also  in  der  rechten  Darndiein^rulie,  auf  die  Baueh- 
decken  auf,  die&elhen  inu^lielist  tief  eindrückend.  Vm  dies  letztere  er- 
reichen zu  kr*mien ,  drückt  man  mit  den  Fingeri^pitzen  der  linken 
Hand  auf  die  der  rechten.  Nun  führt  man  die  Mn'^erspitzen,  indem 
sie  einen  stetigen  Druck  ansillien ,  über  den  Dickdarm  herüber,  indem 
man  erst  senkrecht  in  die  Hi">he  ;2:eht,  am  Rippenrand  nmbiegt,  um 
nach  der  anderen  Seite  des  Bauches  zu  gelangen ,  dann ,  wieder 
nach  unten  umbiegend,  sich  nacli  unten  wendet.  Der  Strich  geht  tief 
bis  in  die  linke  D arm liein grübe  hinein.  Hat  man  das  S  romanum  aus- 
gestrichen, so  hören  die  Finger  zu  drücken  auf,  gleiten  über  die  Blasen- 
gegend herüber  zur  rechten  Darmbeingrube  hin  und  beginnen  hier  die 
Bewegungen  >vicder  von  neuem. 

So  streicht  man  einigeraale  über  den  Dickdarm  herüber  und  schaltet 
dann,  um  den  Banchdecken  wieder  etwas  Rohe  zu  gönnen,  einige  der 
rotirenden  EtUcuragestriche  ein. 

Die  nun  folgende  Bewegung  soll  noch  energischer  als  die  rorh er- 
gehende die  mechanische  FortbeAvegung  der  Kothraassen  erstreben.  Ich 
bezeichne  diese  Bewegung  gewöhnlich  als  rotirende  Tetrissage. 
Die  auf  einander  ruhenden  Fingerspitzen  beider  Hände  —  die  rechte 
ist  die  untere  —  dringen,  indem  sie  steil  aufgesef/t  werden  und  mit 
den  Fingerspitzen  gegen  die  Bmst  hinschauen,  rotirend  in  die  lleo- 
ciicalgegend  ein.  Man  darf  nicht  plötzlich  gegen  die  Tiefe  hin  drücken, 
denn  sfinst  spannen  sich  die  ßauchdeeken  an,  man  muss  vielmehr  ganz 
langsam  dem  Darme  zustreben.  Es  ist  dieselbe  Bewegung,  die  man  aus- 
führt, um  in  der  Tiefe  des  Abdomens  eine  Geschwulst  abzutasten.  Jlan 
lässt  den  Patienten  tief  inspiriren  und  dringt  mit  jeder  Inspiration  etwas 
weiter  gegen  sein  Ziel  los,  Ist  man  an  diesem  angekommen,  so  geht 
man  Seh  ritt  für  Schritt  dem  V^eriauf  des  Colon  ascendens,  transversura 
und  descendens  folgend,  weiter.  Die  fortschreitende  Bewegung  wird  dabei 
vorzugsweise  aus  dem  Schultergelenk  ausgeführt,  während  Finger-, 
Hand-  und  Ellen bogengelenke  nahezu  steif  sind.  Die  Fingers[)itzen  sollen 
die  Scyhala  geradezu  vom  Oücuni  bis  zmn  8  romanum  vor  sieh  her- 
sehieben.  Auch  diese  Bewegung  wird  nochmals  wiederholt. 

Dienten  die  bisher  besehriebenen  Manipulationen  vorwiegend  der 
Lockerung  und  directen  Fortschaft'cmg  der  Kothmasseii ,  so  sollen  die 
nun  folgenden  Klopfungen  und  Erschütterungen  noch  auf  die 
Darmwand  seUist  einwirken,  um  einen  Reiz  auf  die  glatte  Darnnnwscu- 
latnr  und  vor  allen  Dingen  eine  Veränderung  in  der  GefässfUllung  des 
Dannes  herbeizuführen. 

Znnäcbst  macht  man  ein  ganz  leichtejs  Tapotement  mit  Ijciden 
Händen,  denen  man  dadurch  eine  Wölbung  verleiht,  dass  man  den 
Daumen  an  den  Zeigefinger  heranlegt  und  die  sonst  ge^streckten  Finger 
im  Metacarpophalangealgelenk  leicht  beugt.  Mit  den  so  gestaheten 
Hlinden  beklojd't  man  nun  den  Bauch  recht  leicht  und  elastisch  nach 
allen  Richtungen  hin.  Vor  der  aufschlagenden  Hand  tritft  die  Hauch- 
de^ken  jedesmal  die  mitgerissfne  Luftschicht.  Man  nennt  daher  diese 
Art  des  Klopfens  auch  Tapotement  ä  fair  comprimc. 

Energisclier  als  diese  Art  des  Klopfens  wirkt  in  die  Tiefe  das 
jetzt  folgende  Tajiotement  iirit  den  Dorsalflüchen  der  im  ersten 
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IiHi^riihaljni^t'al  <,^t*lrnk  ^^c beugt i'ii  FiM;x<"r.  Mau  liiilt  das  llünd- 
^rli'nk  Icitlii  ilorsnl  Ih-ciirt,  <iic  Pin^'cT  im  Metarnr|MJ]iljiilaii^^4'alf:*'h'nk 
nahi'/u  {^^nsinu'kt  ,  im  rrstm  J)i1rr|>liitlaiif^('al;::eleiik  (la^r;ren  reoht- 
wiijkcii;^,  im  /.weiten  IiilrrfjlmlanpMlp'li'rik  wiediT  Ififiit  i^a^lMni*^, 
Damit  nmclit  iiinii  *\\v  (»«irsalHaelic  ^hr  zweiten  J'halaii^eii  frei.  Mit 
ilienen.  die  senkivelil  (iher  den  HaiielidiTken  «i^clialten  werden,  werden 
n\m  die  KJo|diiTi;reij  auK^^etylirt,  indem  sie  in  ra^tdier  AnCeimunierlbl^e 
anf  di(*  Uauehdeeke'a  aitt'tretTen.  her  mj  ansäet  Ohrte  Sclda^r  dringt  reehl 
in  die  Tiete  ein. 

Dem  Tajjutement  tid^^cn  die  Ersehütterun;;en  des  Hauches. 
Zuerst  legt  man  die  reehte  Hand  mit  *j;espreizten  Mn;^a'rii  Hach  auf  die 
Mitle  des  Hanehi's  anf  und  seti(tllelt  diesen  mm  n*elit  iliireh,  indem  man 
dit'  Hand  sirfi  su  sehneil  ids  mr>«;Jirh  hin-  nnd  lierhewet!:en  lässl.  Wenn 
man  ilahei  ahwcehsidrid  mit  ih'v  Flaehhantl  nnd  den  einzelm-n  Fin;c*'f- 
s|)ilzen  tieler  in  die  l?auehdeeken  eimirdekt,  so  kann  mau  die  Ersehlitte- 
runj?  ntKdi  etAvas  mehr  loeiilisireu. 

»Sehliesslich  kann  man  noch  den  Plexus  coeÜaeus  und  den 
Plexus  splanehnieus  isolirt  durch  Vifirationen  zu  reizen  ver- 
suchen. Iju  an  den  Plexus  eoeliaeus  heran/Jikonimen,  setzt  man  die 
Finj^ei^pitzen  in  der  Mitte  zwischen  Nalud  und  Processus  eusiförmis  steil 
auf  die  Pauchdecken  auf  and  f^adit  mm,  jede  lnsj)iration  fienut/eml, 
lan^'Ratn  in  die  Tiefe,  his  man  /ur  Wirhelsänle  ^^elan^^rt,  <Je.i:en  diese 
macdit  man  dann  mit  den   Fingerspitzen  die  zitternden   Bewt'^qm^en* 

In  frh'icher  Weise  reizt  man  tU'n  Plexus  sjilanehuieus,  indem 
man  mit  den  steil  auticestellten  Fin;rern  in  drr  Mitte  'zwischen  Nahcl 
und  Symphyse  ^^ejä^eu  die  Wirhelsatilc  lieranireht. 

Nocli  eini^^e  jtrakti&che  He-merkun^a^n:  ICs  empfiehlt  sich,  die  Paucli- 
massa^e  vorzunehmen,  wenn  der  Mafien  nicht  f^efiillt  ist  und  Blase  und 
WT»iijritr|i(4i  luudi  Mastdarm  vorher  i*ntleert  sind.  Recht  zweekuiiissi^ 
errei(dit  UKin  in  der  ersten  Zeit  der  Hehandlnn^'  ilit*  Kntlecrunj^  des 
Heclums  durch  A[*])lieation  eines   Klysma. 

Nach  der  MassageHitzwn^  liisst  nmn  die  J'atienten  ^^ynniastisehe 
l*ehnn^en  machen,  hei  deren  Ausführung  die  jlauchnmskeln  in  erster 
Linie  activ  iKler  passiv  lietheili«rt  sind.  So  lässt  man  die  Patienten  ujII 
•^eheu^Meni  knie-  und  ll(Ift*i:eleiik  eine  hockende  Stelltin;:  einnrlnnen. 
Üaim  lässt  nnni  sie  sieh  tiaeli  hinlefj^cn  und  aus  der  liefi:endeu  Stellung 
|jer;m'>  den  Kym|d'  aufrichten,  Zueri?t  hält  muti  dahei  die  Füssc  fest» 
<iaiui  ;>eht  das  Aufrleliten  leichter.  SpUter  müssen  die  Patienten  die 
l'tdjnng  ganz  aHein  vtirnehmen. 


Allgemeine  Uebersicht  über  die  Anwendung  der  Kinesio- 
therapie  bei  den  einzelnen  Krankheitsgruppen. 

Erkrankungen  der  Respirationsorgane. 

IHe  liewepm^^stlH'ra|>ie  spielt  die  ^nisste  liolle  hei  der  ISehandhmff 
der  uian;,n^lhaften  Entwicklung;  des  Brustkorljcs.  wie  sie  uns 
am  anst,^epr;i^te8ten  im  sojüjenannten  plithisisehc^n  Ilahitns  entp'^^entrjtt. 
Hier  venna;?  mau  dnrch  rationelle  llaiidliahun^  der  \orher  geschilderten 
Alhmun;;s*;yninastjk  aasgezeichnete  Resultate    zu  erreichen,    Aher  auch 
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hei  selioii  luis^f^prü^^teii  Leiden  der  Liui^^e  lässt  sieh  noch  viel  Outes 
erreielieiL  Dahei  luuss  iimn  zwiselien  einer  lieeinflussunja:  des  Lmif^en- 
crenehes  seihst  und  der  Kegiilinui^'  der  ülutfiille  im  kleinen  Kreishiufe 
unterseheiden.  Hin  sehr  gutes  IJiielilein.  inn  sieh  l\ath  üher  eiiisehlä^^nge 
Frajreii  zu  erliolen,  ist  das  Lehrbuch  der  Athninn|2;sn:ynmastik  von  Hu^/hrs, 
dem  wir  hier  folgen. 

Angehende  Phthisiker  werden  seit  langer  Zeit  zur  regel- 
mässigen Alhmungsgyninastik  angehalten,  leider  aVier,  wie  Huyhes 
'ßehi*  riehlig  henierkt.  selten  in  der  Ausfülirnng  derselben  rielitäg  unter- 
wiesen. Gerade  hier  können  after  falsehe  oder  übertriebene  l  eliungen 
sehr  sohaden. 

Utujhes  gilit  eine  ganze  Reihe  passender  l'ebangen  an,  auf  die 
wir  hier  verweisen  müssen.  KItenso  finden  sieh  pas>sen4le  Uehnngen  liei 
Hwjhts  für  die  LSeliandlung  des  Emphysems.  i»ei  dem  iiftrigens  (itr- 
hardt  sehctn  \or  vielen  .Fahren  rliytl»miBehe  Oompressionen  des  Thorax 
und  des  Abdinuens  empfohlen  hatte. 

Die  nämlichen  l'ebungen  wie  bei  Phthisikern  sind  hei  clironisehen 
Katarrhen  der  Bronchien  und  des  Lungengewebes  geboten.  In 
erster  Linie  muss  man  hier  kräftiges  Athemliolen  mit  seinen  zahlreiehen 
Variaticmen  Ijetreihen. 

\\  eiterhin  ist  die  Atkmiuigsgymnastik  von  Nutzen  Ijei  der  15e- 
liandhmg  der  Folgezustiinde  der  Tleuritis.  indem  man  hier  namentlich 
die  versehiedenen  Sjut-hirten  \\^r>  einseitigen  Athmeus  venvendet. 


Erkrankungen  des  Herzens, 

Die  kineüsehe  Behandlung  der  chronischen  Herzleiden  seheint 
zwar  schon  eine  recht  alte  zu  sein,  da  bereits  Hippokraies  Leibesüliungen 
l*ei  FettsUclitigen  empfiehlt  und  auch  Ccisins  and  Gähn,  später  Si/t/rrJuim 
und  Hocrhan  u.  A.  bereits  zu  beherzigende  Lehren  gegelien  haben, 
aber  l)ci  genauerer  Betrachtung  liisst  sieh  erkennen,  dass  derartige 
Massregeln  sieh  nicht  auf  die  Blutcircufation,  respective  das  Herz  be- 
zogen, sondern  vielmehr  darauf  gerichtet  waren ,  vom  humoralpathoto- 
gisehen  Standpunkte  aus  entweder  die  schlechten  Körpersäfte  zu  eli- 
miniren  oder  zur  Neubildung  besser  zu  dienen.  .Ja  selbst  die  Lehren 
des  berühmten  Dubliuer  Klinikers  Stokts,  weUdier  um  die  Mitte  unseres 
.lahrlmnderts  passende  Körperbewegimgen  bei  Fetlentartmig  des  Herzens 
angerathen,  gingen  babl  wieder  verloren.  Man  ptJegte.  abgesehen  von 
etwaigen  diätetischen  Massnahmen,  Herzkranken  den  Rath  zu  ertheilen, 
abÄfdmer  liiihe  zu  pflegen^  d.  h.  also  passiv  abzuwarten,  ob  früher  oder 
später  eine  i'ompensationsstürung  auftrete.  Gegen  diese  letzteren  l^esass 
man  zwar  in  der  Digitalis  ein  vorzügliches  Medieament^  versagte  dieses 
jedoch  oder  sehlug  sogar  die  Wirkung  ins  Gegentheil  um,  so  waren  im 
Rissen  ganzen,  da  auch  die  8urrogate  des  rothen  Fingerhuts  nur  selten 
etwas  zu  leisten  vennucliten,  die  Mittel  bald  erschiipft.  Da  kamen  zuerst 
die  Mittheilungen  von  Hrut};r,  dass  Herzleidende  iinbesehädet  Mineral- 
biider  nehmen  und  dass  frische,  durch  acuten  fielenkrheumatismns  auf  den 
Klajipen  i'utstandene  Exsudate  derartig  rcsorbirt  werden  knuncn,  dass 
Kiap})enfehler  nicht  entstehen,  und  brachte  auf  diesem  liebiete  neue 
Anreirunij. 


,fg$  Älhßft  Hoffe; 

Dif  phTMkaltteb«  Thrmpie  der  chrr>ni?«**hen  Herzkrankheiten   ist 

bei  anci  in  rMnüehhoii   nwa  ein  Vierteljahrhundcrt  alt.    Fast  gleich- 

^t'n  dreierlei  Beb an<llnnj^weis#*n  von  \  ienen  Seiten  in 

<  ri  Kreide.   F^  nind  die  Methoden   L  \' i  '.2.  ron  Oertcl 

ttnd  A.  viHi   Zandrr. 

IMt  St^hoWiM'he  Methode,  welche  vom  verstorbeoen  Äwjust  Schott 
im  Jahr«;  188«>  in  die  Wissen schafl  einere.fdhrt  und  Ton  seinem  lirader 
Tkeftäcr  Sfhttt  forti^eivtzt  nnd  v  '  '  1 -t  wimle,  iät  eine  Oom- 

Mwrtk»   von    Hade-   nnd   ^yinn^  Hang,   die    0<?r^7'sche, 

welche  durch  dn^  bekannte  llandhnch  der  allgemeinen  Therapie  der 
Krei^attfiiiitciningen  1884  grosse  Ikachtung  fand,  comhinirt  in  der  Haupt- 
saehe  ßergsteigen  mit  FIHüHigkeiMlieHchränknng,  während  die  Zander  i>^ühQ 
wm  Maacbincngynmasitik  J>ei*teht,  Im  F "  '  u  mW  von  die.^sien  drei 
Metboden    nur  die    kinetit^che    ik-haiidlm.  näheren    Betrachtung 

mlerzogen  werden, 

Schötf%Q\it  Methode, 

Dieselbe  setzt  mch  aus  zwei  yersehiedeneii  Arten  von  Gymnastik 
aOBasnmen.  nÄmlich  1.  eine  Widerstandsgymnaj^tik,  ^lei  welcher  die 
Henmnng  der  Bewegungen  durch  die  Krnr't  eine?*  anderen,  des  Gvtii- 
saaten ,  vollzogen  wird,  und  2.  einer  Seihstbemmungsgymnaslik 
durch  Mitanspannen  der  antagonistischen  Muskeln  seitens  des  Patienten 
llel^lst,  Für  die  Anwendung  dieser  Gymnastik  haben  A,  und  Th,  Schott 
im  allgemeinen  fr>lgende  Grundsätze  aufgestellt:  Jecle  einzelne  Uebung 
muss  so  langsam,  und  bei  der  \Viderstandi=ig>Tnnastik  der  Gegendruck 
derart  berneHsen  werden,  dass  der  Patient  dabei  ruhig  athmen  kann. 
Am  besten  erreicht  man  diesen  letzteren  Zweck  und  beugt  jeder  Mui*kel- 
emilidung  gleichzeitig  dadurch  vor,  dass  man  stets  neue  Muskeigmppen 
in  Thätigkeit  setzen  und  nach  jeder  Bewegung  eine  Ruhepause  ein- 
treten  läs?*i.  Der  Gynmast  sei  so  instmirt,  dass  er  unter  Beobaclitimg 
der  Athiimng  des  Kranken,  welche  sich  leicht  durch  Bewegung  von 
Mund  und  Nasenflügeln  controliren  lässt,  seinen  Widerstand  derart  be- 
misst,  dass  der  Patient  stets  die  Oberhand  behalte,  l'nter  Umständen 
ist  es  sogar  notb  wendig,  dass  eine  einzelne  lebung  in  mehrere  .Vbsätze 
zerlegt  wird,  wahrend  deren  das  betretende  Glied  des  Kranken  in  den 
Händen  des  rivTimasten  gleichsam  ausruht.  Jede  einzelne  lebung  nmss 
gieichmässig  ausgeführt  werden,  und  es  ist  darauf  zu  achten,  dass  die- 
selbe nicht  ruckweise  von  statten  geht.  Für  den  Gymnasten  gelten 
ausserdem  die  Kegeln,  dass  derselbe  die  sieh  bewegenden  tilieder  des 
Patienten  nicht  umfasst,  damit  er  die  Bewegung  nicht  mehr  unterstützt 
als  hemmt,  und  falls  eine  Ik'wegung  einmal  zu  rasch  oder  mit  zu  starkem 
Widerstände  ansgeftihrt  wurde,  nicht  eher  wieder  mit  einer  neuen 
Hebung  Ijeginnt,  bis  die  Athmung,  respective  der  vorübergehend  fre<iuen- 
tere  Pols  sich  vollständig  wieder  beruhigt  haben.  Die  Selbsihemnmngs- 
^^mnastik  geschieht  in  derselben  vorsichtigen  Weise,  nur  dass  hier  der 
Kranke  auf  die  Stetigkeit  der  Bewegungen .  ruhige  Athmung  u.  s.  w. 
lediglich  sell>8t  za  achten  hat. 

Folgende  Bewegungen,  wie  sie  durch  die  betreffenden  Gelenkver- 
bindnngen  geg:e^K»n  sind,  kommen  nach  A,  Schott  zur  Ausführung: 

A,  Bewegungen  der  gerade  ausgestreckten  Anne  in  drei  aufein- 
ander senkrechten  Richtungen,   %)  sagittal   imeh  vom   aus   der  gerade 
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abwitrts  gestreekten  Haltung  heranf  hh  neben  die  Schulten  und  von 
dort  wieder  berali,  [i)  frontal,  seitwärts  herauf  bis  zur  SehiHfe  und  herab, 
y)  horizontal  wagrecht  zusaiuiuen  und  auseinander,  d)  die  gerade  aus- 
gestreckten Arme  um  ihn*  Aehsen  aufs  äusserste  hin  und  her  rotiren, 
was  die  IVc»-  und  Supination  in  sich  einschliesst. 

B,  Während  hei  der  freien  Arthrodie  des  Scholtergelenks  eine 
Auswahl  der  Bewegungsrichtungen  nothwendig  war.  so  sin<l  für  die 
Klliiogen-,  Hand-  und  Fingergelenke  die  Bewegungen  schon  durch  die 
Natur  vorgesehrieben.  Beugungen  und  Streckungen,  radiale  and  ulnare 
Abductionen  —  die  Rotationen  sind  schon  unter   A,  ausgeführt. 

C,  Am  Rumpfe  Vorwiirtsbeugungen  aus  einer  ranglichst  rückwärts 
geliogenen  Haltung  und  umgekehrt;  Seitwärtsi*eugung  von  ganz  links 
nach  ganz  rechts  und  umgekehrt,  sowie  Drehungen  der  Wirbelsäule  um 
ihre  Achse  nach  beiden  Richtungen. 

D,  Das  ausgestreckte  Bein  wird  unter  \^'iderstaüd  gerade  nach 
vorn  herauf  and  unter  Widerstand  wieder  herunter  bewegt,  dann  ebenso 
nach  rechts,  nach  links  und  nach  hinten  herauf  und  herunter 

E,  Für  die  Knie-  und  FussgeJenke  sind  die  Bewegungsrichtungen 
wiederum  durch  die  Natur  vorgeschrieben. 

Hie  und  da  haben  .1,  und  Th,  Schott  auch  Massage  angewandt, 
und  zwar  in  der  Fonn  des  Tapotement  durch  Schläge  mit  tiacher  Faust 
längs  der  Wirbelsäule,  Brust  etc.  in  gewissem  Rhythmus  etwa  42- — 46 
Sehläge  in  der  Minute  oder  auch  durch  Haekungen  in  der  Art,  wie 
dies  die  Schweden  zu  thun  ptiegen. 

Erst  am  Schlüsse  gestatten  die  beiden  Sehoff  in  geeigneten  Fällen 
den  Herzkranken  das  Bergsteigen,  und  zwar  dann,  wenn  der  Herzmuskel 
in  den  Stand  gesetzt  ist,  eine  solche  Mehrarlteit,  wie  sie  das  Berg- 
steigen beansprucht,  auch  ohne  Gefahr  zu  tiber winden. 

0er (ersehe  Methode. 

Nach  dem  Vorbilde  von  StokeSj  der  für  Fettsüchtige  das  Berg- 
steigen empfahl,  hat  On-tcl  dieses  letztere  für  die  Behandlung  fast  aller 
Herzleiden  ausgedehnt.  Uni  eine  Alistufung,  gleichsam  eine  Methode  zu 
schatten,  hat  Oertel  Orte  ausgewählt,  sogenannte  Terraineurorte,  an 
welchen  die  Ältigliehkeit  geboten  war,  die  Kranken  uaeh  versehiedencu 
Graden  der  Bodenerhebung  steigen  zu  lassen.  In  der  HaufUsache  wur- 
den hiezu  vier  verschiedene  Abstufungen  gewählt,  nämlich  1.  ebene 
Wege,  2,  solche  mit  geringer  Steigung.  3,  solche  mit  starker 
Steigung,  4,  ganz  steile  Wege,  Es  bedarf  wohl  kaum  des  Hinweises, 
dass  nur  Orte  am  Fasse  von  Gebirgen  mler  in  Gebirgsthäleni  eine 
solche  Auswahl  von  Wegen  gestatten.  Vn\  eine  ruhige  Athmuug  wäh- 
rend des  Steigens  zu  erzwingen,  lässt  Oertel  die  Kranken  ein  gewisses 
Tempo  einhalten,  und  zwar  derart,  dass  auf  einen  oder  mehr  Schritte 
je  eine  In-  und  Exspiration  kommt;  sein  Vorschlag  des  saccadirten 
Athmens  bezweckt  ausserdem  eine  tiefere  und  dabei  regelmässigere 
Athmung. 

Später  hat  dann  0er fe!  seitliehe  Thoraxcompressionen  während 
der  Exspiration  unter  dem  Namen  «Massage  des  Herzens^  hinzugefügt; 
dieselben  sollen  in  der  Hauptsache  den  Blutzufluss  zum  sowie  den  Ah- 
fluss  vom  Herzen  erleichtem  helfen, 
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Dniek-  und  Smigwirkiing  zu  l*cwiilti^en.  und  der  allgemeine  ADgrifts- 
punkt  lie^  tkst  t^tets  darin .  durch  verineljrten  Muskelansatz  das  ge- 
schwächte HfTz  IM  f:rr>sserer  Articitsleistun^  zu  betafiigen.  Diese  Wir- 
kun^  liisst  sieh  nach  einer  sorgfältig:  ausi^efiihrten  und  richtig  henicssenen 
Gymnastik  aucli  meist  deutlieli  erkennen ;  so  hcoltaehtet  mau  häutig 
einen  Nachlas?:  der  iStauun;:en  im  kleinen  Kreislauf,  oft  auch  im  fcanzen 
Krirpcn'enensysteui  und  findet  dafür  Beruhigung  des  Athmens,  Ahnahme 
der  Leljerhyperämie  und  der  Cvanose  a.  s.  w.  Die  tmmittelhare  Beol>- 
achtung  zeigt  am  häutigsten  Almahme  der  rulsfreijuenz  und  der  Puls- 
dnick  —  schon  für  das  Gefdhl  deutlich  —  steigt  oft  ganz  erheblich.  Die 
sphvgmographische  Curve  zeigt  zutblge  der  grösseren  Blutmenge,  welche 
in  das  Arterien  System  geworfen  wird ,  eine  höhere  primäre  Erhebung, 
und  der  geringeren  Pulsfrerjucnz  entsprechend  erscheinen  die  Systolen, 
besonders  aber  die  Diastolen  verlängert.  Der  letztere  Umstand  ist  al>er 
gleiehl»edeutend  einer  längeren  Erholuugszeit  für  den  geschwächten 
HerzmiiskeL  In  geeigneten  Fällen  verschwindet  aneh  oft  eine  vorhandene 
Arhythmie.  Percussoriseh  lässt  sich  oft  nach  kurzer  Zeit  eine  Ver- 
kleinerung der  lierzgrenzen  nachweisen.  Auscnltatorisch  bietet  sich 
nicht  selten  ein  wechselndes  Bild;  schwache  Ilerztunc  werden  manch- 
mal laut,  solche ,  w*elehe  nicht  hr^rlmr  waren  .  kommen  zum  Vorsehein, 
oder  ein  durch  relative  Insufficienz  einer  Klappe  entstandenes  Geräusch 
geht  in  einen  gespaltenen  und  schliesslich  ganz  normalen  Ton  über; 
in  anderen  Fällen  gelangt  durch  die  stärkere  Muskcicontraction  ein 
Oeräuseh  überhaupt  erst  zur  Wahrnehmmig.  Daneben  bessert  sieh  die 
Gehfäbigkeit  der  l'atienten  wie  das  Allgemeinbetinden,  und  die  LHwrese 
wird  stärker  angeregt  u.  dergl.  m.  Es  wird  femer  durch  die  gymna- 
stische Behandlung  der  Herzmuskel  seihst  besser  ernährt,  da  durch  den 
Nachweis  der  StauuBgen  im  Venensystem  und  stärkere  Füllung  de» 
Arteriensystems  die  Corona r arte rien  mehr  und  sauerstotlreieheres  Blut 
erhalten ;  also  auch  das  Hera  seihst  findet  sich  günstigeren  Heilingungen 
ausgesetzt ,  und  eine  noth wendige  Wachsthamszunalime  der  Musculatur 
wird   auf  diese  Weise  umso  eher  und  besser  ermiiglicht. 

Erkrankungen  des  Verdauungsapparates. 

Eines  der  Hanptobjeete  t\ir  die  Kinesiotherapie  ist  von  altersher 
die  chronische  Obstipation,  sei  es  nun,  dass  diese  als  Folge  von 
Ernähnmgsfehlem  oder  mangelhafter  Körperbewegung  entsteht ,  sei  e«, 
dass  sie  flie  Folge  gewisser  pathologischer  Zustände  des  Magen-Darm- 
tractns  ist,  oder  dass  sie  endlich  als  sogenannte  habituelle  Obstipation 
in  die  Erscheinung  tritt.  Es  ist  natürlich,  dass  nmn  je  nach  der  Aetio- 
h>gie  des  vorliegenden  Falles  in  der  Wahl  der  vorzunelimenden  rdtungen 
variiren  muss.  Im  allgemeinen  k*>mmen  die  l'ebnngen  in  Betracht, 
welche  eine  Kräftigung  der  Bauchnmsculatur,  eine  Vennehrung  der 
Peristaltik  des  Darmes,  eine  mechanische  Fortbewegung  des  I>arni- 
inhaltcs.  eine  Vermehrung  der  Secretion  der  Darmdriiscn,  eine  vermehrte 
Ahscbeidung  der  Galle  imd  des  l'ankrcassaftes  liervornifen.  Von  activen 
Bewegungen  sind  es  namentlich  die  verschiedejicn  Kumpfbewegungen, 
einschliesslich  der  des  Erhehens  des  Rumpfes  aus  der  horizontab^n  I-^»g^, 
welche  in  dem  genannten  Sinne  wirken,  Fiecht  gut  wirkt  anch  eine  Art 
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^mtion  tiefer  gehend,  ein,  bis  der  zu  massirende  Theil  zwiscbeu  den 
Fingerspitzen  beider  Hände  gehalten  wird.  Dann  führen  <lie  Finger- 
spitzen der  Uasseren  Haod  kleine  Zirkelreibungen  aus.  stärker  oder 
gcbwlieher,  je  naeh  der  heabsiehtigteii  Wirkung.  Der  Massage  zugäng- 
lich ist  der  ganze  Uterus  und  die  Adnex a.  Als  Grandregel  ist  festzu- 
halten, dass  jede  Massage  ganz  leicht  beginnen  soU,  und  zwar  in  der 
Umgebung  des  betretleiiden  Theiles.  Allmählich  schreitet  man  mit  zu- 
nehmender Stärke  nach  dem  Centrum  fort.  Stärkere  Schmerzen  sollen  nie 
verursacht  werden.  Oft  ist  es  zweckmässig^  mehr  von  den  Seiten  ein- 
zudringen statt  in  der  Mittellinie,  um  die  Pdase  zu  schonen,  und  weil 
feste  Bauchdeeken  hier  nachgiebiger  sind.  Den  Schluss  der  Massage 
bildet  eine  leichte  Zitterbewegung, 

Bewirkt  wird  durch  diese  Massage  einmal  Dehnung  und  Lösung 
von  Adhäsionen.  Ferner  wird  die  Blutzufuhr  je  nachdem  vermehrt  oder 
verringert,  somit  die  Ernährung  gebessert  oder  die  Resorption  l>ei ordert. 
Kräftige  Massage  bewirkt  eine  Steigerung  des  Stoftwechsels ,  saufte 
Massage  befordert  als  Nervenreiz  die  Gefässthätigkeit  und  fährt  so  zu 
besserer  Emährung. 

Die  Anwendung  ergibt  sieh  daraus  von  selbst.  Adhäsionen  werden 
mit  allmählich  gesteigerter  Gewalt  durch  reibende  und  ziehende  Bewe- 
gungen gelöst  und  gedehnt.  Bei  dem  durch  cbronisch-parenehymatöse 
Entzündung  und  bei  mangelhafter  Biickhildung  im  Wochenbett  ver- 
grösserten  Uterus  wird  mittels  kräftiger  Massage  die  Resorption  an- 
geregt und  durch  ableitende  Gymnastik  unter^^tiitzt.  Blutungen  und  seihst 
beginnender  Abort  können  durch  sanfte  Massage  und  ableitende  Gym- 
nastik zum  Stillstand  gebracht  werden.  Bei  uncomplieirter  Amenorrhoe 
kann  man  durch  kräftige  Massage  und  entsprechende  Gymnastik  Blut- 
zutiilir  bewirken ;  dysmenorrhoische  Beschwerden  verschwinden  häutig^ 
wenn  gleich  von  Anfang  an  stärkere  Blutung  statttindet.  da  die  grössere 
Menge  Blut  sich  leichter  den  Weg  bahnt.  Para-  und  perimetritische 
Exsudate  werden  direct  massirt,  jedoch  anfangs  sehr  vorsichtig.  Ausser- 
dem wird  hier  noch  das  sogenannte  ..Mahlen''  angewandt,  das  sind 
Ijogenfürraige  Streichungen  ^  w^dchc  mit  dem  hoch  in  s  Keetum  einge- 
führten Zeigelinger  der  linken  Hand  gegen  die  Vena  iliaca  communis, 
dem  Verlauf  der  kleinen  Gefässe  im  Becken  folgend,  ausgeführt  w^erden 
und  belebend  auf  die  Capillar-  und  Lymphgefässe  dieser  Gegend,  also 
resoq>tionsbef ordernd,  wirken. 

Die  Hebungen  und  Lüftungen  werden  bei  Lage  Veränderungen 
des  Uterus  und  der  Ovarien  angewandt.  Hiezu  braucht  der  Arzt 
einen  Gehilfen,  der  die  eigentliche  Hebung  ausführt,  während  der  Ar/t 
selbst  von  der  Vagina  aus  dieselbe  leitet  und  controlirt.  Patientin 
betindet  sieh  wieder  in  Steinschnittlage.  Der  Arzt  legt  seinen  linken 
Zeigefinger  in  die  Vagina  und  drtickt  die  Portio  vaginalis  nach  hinten 
und  oben.  Ist  der  Uterus  retrotlectirt,  so  wird  er  erst  hinmnuell  reponirt. 
Die  rechte  Hand  wird  aussen  in  der  Nabelgegend  aufgelegt  und  soll 
auf  die  (Oberfläche)  Rückseite  des  Uterus  einen  Druck  ausüben,  so  dass 
er  antellectirt  zwischen  beiden  Händen  festgehalten  wird.  Zugleich  drängt 
die  Hnssere  Hand  die  Bauchhaut  in  eine  Falte  naeii  der  Symphyse 
zusammen.  Der  Assistent  soll  nun  vod  aussen  den  Utems  fassen  und 
emjjorziehen.  Dazu  befindet  er  sich  ana  Fussende  des  Lagers,  mit  dem 
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beal»sic*htii^*^n  Wirkui]*r  sorgfältig  vom  Arzt  bestiDiiut  werden.  Zar 
Stärkung  des  Beckenhodens  werden  dann  folgeiitle  lebongen  vor- 
genoiunien.  l*atientin  lie|i:t  auf  dem  Rücken  mit  gebeugten  Knien.  Der 
Arzt  entfernt  mitcr  "Widen^tand  der  Patientin  die  Knie  von  einander. 
Zugleich  liebt  Patientm  das  Kreux  von  der  rnterlage  ab,  indem  sie 
sieb  auf  die  Ellenbogen  stützt,  Kbenso  sehliesst  Patientin  die  Knie  und 
der  Arzt  gibt  Widerstand.  Zn  acliten  ist  bei  allen  gymnastisehen 
Uebungen  auf  regelmässiges  Atiiemholen,  da  Atbemanli alten  und  Pressen 
meist  ungünstig  wirkt. 

Die  gymnastiselien  Uebungen  werden  am  besten  als  Einleitung 
und  Sebluss  der  Sit/Jing  vorgenommen. 

Endlich  sind  noeh  die  Kre  yzbeinklopfungen  zu  erwithnen.  Sie 
werden  ausgeführt .  indem  man  mit  der  geliallten  l-'anst  mehr  oder 
weniger  kräftige  Sehläge  auf  die  Oegend  des  Kreuzbeines  oder  die 
Glutaen  ausübt.  Ibr  Zweck  ist  ebenfalls  Regulirung  der  Hlutzufuhr  der 
Iteekenorgane.  Werden  sie  bei  he<iuenier  Stellung  der  Patierilin  und 
krättig  gegeben,  so  sollen  sie  eine  Vermehrung,  bei  anstrengender 
Stellung  und  leiebt  eine  Verminderung  der  Blutzufuhr  bewirken.  Leichte 
Schlage  reizen  hekanntlieh  die  Nerven,  wodurch  der  (iefässtonus  erhobt 
wird.  Ab  anstrengende  Stellung  ist  vorgeschrieben,  mit  ausgestreckten 
Armen  den  stark  gegen  die  Wand  geneigten  K<'irper  in  Schulterh^*he 
zu  stützen,  als  bequeme,  den  Körper  etwas  geneigt  auf  einen  Stuhl  zu 
stützen. 

Eine  aus  allen  diesen  Eingriffen  bestehende  Massagesitzung  dauert 
10-- 20  >tinnten,  und  es  linden  täglich  1—2  Sitzungen  statt.  Man  nimmt 
die  ^lassage  am  besten  \xir  dem  Essen  vor, 

Fm  ein  Beispiel  anzullihren,  würde  eine  Sitzung  bei  Prolaps  oder 
Retrotlexio  uteri  folgen  de  rmassen  vor  sieh  gehen:  L  Kreuz  beinklopfimg 
l  Minute,  2.  Uterushebung  und  Lüftung  zweimal  ^,bei  Ketroüexio), 
vorher  Reposition  und  im  gegebenen  Falle  Massage  von  Fixationen; 
dann  10 — 1'»  Minuten  Pause,  während  welcher  Patientin  ruhig  hegt, 
;].  abermals  rtemshehung  und  Lüftung  dreimal,  4.  Knieschliessungen 
mit  KreuzhebuDg,  5.  Rumpfwecbseldrehung,  6.  Kretizbeinklopfung  eine 
Minute. 

Betrachten  wir  noch  kurz  die  Erfolge  dieser  Massagebehandiung. 
Der  schwedische  Gymna^t  Tkiire  Brmidf,  welcher  nach  Erfindung  der 
Hebungen  und  Lüftungen  die  Massage  in  der  Uynlikologie  ausbildete 
und  in  ein  System  gebracht  hat,  berichtet  von  ausserordentlichen  Er- 
folgen. Andere  konnten  gar  nichts  damit  ausrichten.  V'orurtlieilsfreie 
Nachprüfung  hat  zwischen  einseitiger  Begeisterung  und  der  Verwerfung 
als   Chnrlatanismus  die  rechte  Mitte  zu  finden  gewusst. 

Die  Schwierigkeiten  der  Anwendung  sind  nicht  gering.  Ausser 
einer  gewissen  manuellen  Geschicklichkeit,  grosser  Geduld  un^l  Aus- 
dauer ist  vor  allem  gründllehe  Uebung  im  Untersuchen  und  Stellen 
einer  exacten  Diagnose  unerlässlich.  Gerade  in  einigen  einschlägigen 
Fällen  ist  die  Entscheidung  oft  nur  dem  speeialistiseb  geschulten  Arzt 
mügüeh.  Ein  massirtes  eiteriges  Exsudat  oder  eine  eiterige  Salpingitis 
kann  begreiflicherweise  die  übelsten  Folgen  haben.  Sind  aber  die  Fälle 
gut  ausgewählt,  z,  B.  Adhäsionen,  alte  Exsudatreste,  Metritiden,  üophori- 
tiden,  so  sind  die  Resultate  oft  überraschend  gut. 
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bewirkt,  so  dass  dieser  Griff  bei  Gehirnanämie,  bei  ehroniscfa- 
anämischem  Kopfschmerz,  bei  Schwindel  und  tHinmachts- 
an wandlangen  angebracht  ist. 

Vorztt«:licbe  Resultate  vermag  eine  ratioeeUe  Gymnastikeur  bei  den 
apoplekti sehen  und  sonstigen  cerebralen  Hemiplegien  zu  erzielen. 
Bekanntlich  ergreift  liei  diesen  Erkrankcmgen  die  Lähmung  eine  ^anze 
ExtremitäL  anfangs  als  Massenlähmung,  dann  geht  die  Lähmung  in  einem 
Theil  der  ergriffenen  Muskeln  zurück,  um  in  anderen  functioneli  abgrenz- 
baren und  gruppirbaren  Muskelgebieten  ganz  oder  nahezu  ganz  stationär 
zu  l)leilieu  (residuale  Hemiplegie l.  Wernieke  hat  diese  vorzugsweise  und 
andauernd  gelähmten  Jluskehi  als  Prädilectionsmuskeln  bezeichnet, 
und  er  hat  insbesondere  für  die  hemiple^ische  Beinlähmung  das  Befallen- 
bleiben  der  Unterschenkelbeuger,  dex  Dorsaiflexoren  des  Fusses,  der 
Beuger  des  Oberschenkels  und  der  Abductoren  als  charakteristisch  hervor- 
gehoben. Mann  bat  dann  gezeigt,  dass  auch  an  der  oberen  Extremität  ein 
bestimmter  Tvpns  residualer  Hemiplegie  besteht-  Bei  der  hemiplegischen 
iVrmlähmung  nämlich  bleiben  in  der  Hegel  dauernd  gelähmt  die  den  Mecha- 
nismus der  Handüffmmg  vermittelnden  Muskeln  (Handbenger  und  Finger- 
streeker)  und  die  Auswärtsroller  des  ganzen  Armes,  wogegen  die  der  Hand- 
scbliessung  dienenden  Muskeln  und  die  Einwärtsroller  des  Armes  von  vorn- 
herein ungelähmt  bleuten  oder  ihre  Lähmung  frühzeitig  wieder  verlieren. 

Diese  gelähmten  Muskeln,  sei  es  nun  am  Bein  o<ler  am  Arm, 
müssen  bei  der  Behandlung  der  Patienten  ihrer  t^inction  zurttckgegeben 
werden ,  und  das  beste  Mittel  hiezu  ist  unstreitig  die  manuelle  oder 
maschinelle  Widerstandsg^^mnastik .  weil  eben  mittels  dieser  eine  ganz 
genaue  Loealisation  der  Bewegiing  möglieh  ist. 

Anfangs,  solange  die  Lähmung  euie  couipleie  ist,  ist  natürlich 
von  einer  Widerstandsgynmastik  nicht  die  Bede.  Man  iK'grinnt  dann 
zunächst  mit  passiven  Bewegungen,  die  den  Zweck  haben,  das  Ent- 
stehen von  Contracturen  zu  vermeiden.  Dann  sucht  man  den  gelähmten 
Muskeln  die  ersten  Willensimpulse  zuzuführen.  Häuäg  ist  dies  nur 
auf  dem  Umwege  möglich ,  dass  man  zunächst  die  Antagonisten  der 
befallenen  .Muskeln  sich  contrahiren  lässt.  weil  wir  ja  wissen,  dass  bei 
deren  Uontraction  immer  auch  die  eoordinirten  Muskeln  in  massige 
Spannung  gerathen.  Sind  daim  in  die  gelähmt  gewesenen  Muskeln 
wieder  8puren  von  W'illensimpulsen  gelangt,  dann  erwächst  die  Aufgabe, 
die^e  oft  kaum  Ijemerkbaren  Uontractionen  zu  unterstützen,  wobei  man 
die  Schwere  des  betreffenden  Theiles  nach  Kräften   auszusehalten  hat. 

Ein  ausgezeicJinetes  Hilfsmittel  hiezu  ist  in  der  Anwendung  von 
warmen  (26 — 27*)  Bädern,  wom »»glich  mit  Salzzusatz,  gegeben  (Huchzer- 
metfcr,  Gohhcheider).  E>urcb  das  specilische  Gewicht  einer  solchen  Salz- 
lösung (HJ— 20  Kgrra.  Salz  auf  ein  Bad)  wird  das  Eigengewirht  der 
Extremität  fast  völlig  paralysirt,  und  es  gelingt,  auch  die  geringsten 
noch  vorhandenen  Reste  von  Motüität  zum  Ausdruck  zu  bringen, 
Hiedurch  wird,  ganz  abgesehen  von  der  günstigen  psychischen  Ein- 
wirkung auf  den  Kranken ,  der  Wiederherstellung  der  willkürlichen 
Innervation  in  ausgezeichneter  Weise  der  IrV'eg  geebnet. 

Es  emptiehlt  sich,  diese  U^ebungen  schon  möglichst  frühzeitig,  vor 
Ausbildung  von  Contracturen,  zu  beginnen  und  dieselben  längere  Zeit 
hindurch  consequent  (4 — o  Bader  wöchentlich)  fortzusetzen. 
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In  i^Alerai  Bumücd  liart  naa  des  Kfnkea  erine  C 
eflflrubreo^  eem  dann  euen  lelmilitffeii  Widenlaiid,  der 
vom  l'iitienleii  zu  ttberiitodea  ipemdit  winL  «imI  SIM  teliljeariidi 
«rirkiiclieii  Widmiaad. 

Je  Mrgauecr  der  Am  Torgebt,  je  fewineiiht/^er  er  dk  Lebüngen 
dcft  Patieoteo  atturlUi  aod  Iberwaclit,  je  mAf  Um  der  PMieul 
nni  MO  beMM-r  wird  der  ErMlf  aefat   leb  babe  m  wladerboli 
vrillj^  hf-rKeiitellf,  die  aoderweifig  teiiabkMieBbaik  «ad  deabafb  ohae 
fceringfit^n  flrürjli^  hf  handdt  worden  waren.  Gerade  Uer  bdasi  es 
nnMnuchirn  und  üidiridiiali^rai,  denn  dt^r   Wemiekt-MamiwAe  Ty 
iiiirimt  ju  imer:  pfii  eine  neoaae  Ualemcbiog  kaoa  die  G 

tfige  dci*  ^  ndcn  (Viiandhnigipkuiei  im. 

IJci  ii**r  Lfit/f'ni'hfu  KrankliHl.  der  dtpiegitebea  Form  fipaÄiiw*h 
infnntitcr  (VrehroUühimiii^^.  Ul  der  die  gesteigerte  Mtukelthätigkei 
wohl  datier  rührt,  da-^  ^«-uif^ne  nommlcrweise  bestebende  Hemmungea 
dif*  \tm  der  Himrind«*  attn  zu  den  Muskeln  der  ontereD  Extri'iiiiiiiten 
vc^rJanfcn^  amgetchalti't  ^ind.  habe  ich  Bcbr  gote  Besaltate  dadurch  or- 
haltirn,  daiM  ich  nach  An.*4fUhnin^  der  ootbweDdigen  Tenotoniitn  di 
gi*m!hwtti!hten  .StreckiaUHkeln  durch  Massage  imd  Widerstands^  inniHtik 
zn  »tttrken,  die  extrem  inneri'irten  Bengemo^keln  and  Addncloren  i 

mriglieh^t  tu  erwhlafffn  nnchte.  I'm  letztere^äi»  d.  h.  die  En^chlaliunj-^  «i»  r 
Muükeln  zu  erreichen,  hat  nieh  mir  doj^^  Tapot erneut  und  die  Vthra- 
tion  der  Schnenansiitzc  der  jj^espannten  MoKkelo  sehr  *rut  hewührt. 

Von  den  Krankheiten  de»  llückenmarkeB  ist  vor  allem, 
WJi!  wir  die«  früher  aufiführlieh  hesehrieben  hahen^  die  Tabes  dor- 
sal in  ein  dankharcA  (Ihject  der  Hewe|^ng»cur.  Wetterhin  erzielt  man 
Ä^ier  n«eh  l>ei  den  verHehiedeni^n  Forinen  der  («pinnlen  Liihumngen, 
namentlich  hei  den  spinalen  Kinderllilimnn^en  oft  recht  ^ute  Kr- 
folj(e  durch  eine  systenjatiHch  p^^leitetc  Cur.  liei  anderen  Rück»  nniarks- 
krankheiten  f pro^Tes«ive  MuKkelutmfihief  vermag  man  f^ele^nntlicli  vor- 
Ü^H!r^ehende  iJefnenin^en  zu  er/Jclen:  jeiienfalls  kommt  aher  der  Kincsio 
therapie  no<*h  ein  ^uMl^er  KintlöHH  hei  diesen  schweren  unheilbaren 
Kr*        *  I    bezfJ^'Iich    des   Stolfu echselÄ ,    der    FlrniChrnng   und    des 

i't'  ndvs  der  J'utieiilen  zu. 

hj  Fnnctionelle  Neurosen. 

Kaum  irgend  welche  andere  Erkrankungen  haben  in  den  letzten 
Jabren  der  liewegim^stlierapte  soviele  Patienten  zup^führt  als  die  unter 
dem  Bammeln  amen  riineliniielle  Neurosen  /.usammengetassten  Zustilnde 
der  NervoMitUt,  fler  Hysterie  und  der  Neurasthenie.  Dass  Mangel 
an  Ikweguog  diese  Alleetionen  zustande  zu  bringen  vennng.  ist  im- 
zweifelhafi.  Jedenfalls  aber  spielen  dabei  erbliehe  Anlage,  mangellmt'te 
Kmrthrung.  psychiwhe  Aufregungen,   vor  allem  aber  geistige  relteran- 
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^Iasi^a^*^  iiinl  Heilgymnastik  wenkn  nun  fast  stets  in  den  Be- 
ll an  lUunjsrspl  an  des  Leidens  mit  eino^eschlossen ,  wnd  es  lässt  sieh  nicht 
leogneii,  dass  die  Bevvegiingseur  auch  Erfolge  zu  erzielen  vermai^.  Die 
Massa;:e  luit  dabei  stets  ntir  eine  psychisch-suggestive  Wirkung  und  soll 
Fleh  darauf  hesehräiiken ,  nicht  durch  ein  Uelierniass  zu  schaden.  Die 
Hauptsache  ist  die  methodische  Muskelüliung,  welche  iiuesprst  wohl- 
thuend  gegen  die  allgenieinen  neurasthenischen  SchwiSchezustände ,  die 
Muskelsehvviiche,  die  leichte  Emitidbarkeit  heim  (lehcn  und  hei  allen 
Hantimngen  einwirkt.  Iki  richtig  geleiteter  Cur  verschwinden  auch 
sehr  bald  die  subjeetiven  Kältegefühle,  der  Appetit  liessert  sich,  der 
Kranke  fühlt  selbst  seine  Kräfte  wachsen,  und  damit ,  dass  er  \viede.r 
Selbstbcwusstscin  hekonimt,  ist  in  der  Regel  der  erste  Schritt  zur  Hei- 
lung gemacht.  Die  reltongen,  die  in  den  einfachen  Uebungen  der  Zinimer- 
gyninaslik  bestellen ,  aber  auch  an  den  verschiedensten  Apparaten 
ausgeführt  werden  kr>nnen.  niOssen  regelmässig  und  systematisch  vor- 
genommen wenlen .  indem  man  aber  jede  LIeliermüdung  umi  L'eberan- 
streogung  des  Kranken  vermeidet. 

Eine  liesondere  Rolle  spielt  die  Bewegungstherapie  hei  der  soge- 
nannten Mast  cur,  wie  sie  nach  M'.  Mitchell  und  Fiat/fair  zvlt  Heiiand- 
lung  der  fuiictionelien  Neurosen  eingeführt  wurde.  I»ie  Masteur  brsteht 
bekanntlich  darin,  dass  die  Patienten  ruhig  im  Bett  gehalten  und 
hauptsächlicli  mit  Milch  in  systematischer  Weise  ernährt  werden.  l>ie 
mangelnde  K«JTperf)ewegung  soll  dabei  durch  Massage  und  Gymnastik 
ersetzt  werden.  Die  Massage  soll  in  der  ersten  Zeit  der  Cur  nur  in 
sanften»  Streichen  der  Haut  besteben.  Zuerst  werden  ausschliesslich 
die  unteren  Extremitäten  inassirt,  dann  folgen  der  llüeken  und  Bauch, 
dann  Brust,  Hals  und  Nacken  und  schliesslich  die  Arme.  Nach  einiger 
Zeit  geht  man  dazu  über,  dem  Streichen  auch  noch  ein  leichtes 
Kneten  der  Muskeln  hinzuzufügen.  Nachdem  so  die  allgemeine  Korper- 
niassage  einige  Wochen  geübt  wurde,  lieginnt  man  mit  (»assiven  gyui- 
nastisclien  l'ebungeu.  die  man  ttald  mit,  bald  ohne  Widerstand  zu  leisten, 
macheu  lässt.  Erst  am  Ende  der  Cur,  gewidinlieh  nach  dem  Ablauf  der 
sechsten  Woche,  dürfen  die  Tatienten  aetivc  lebungen  machen,  diese 
activen  Uebuugen  aber  dann  längere  Zeit  fortsetzen,  ja  es  sollen  ihnen 
die  rehungen   geradezu  zu  einer  stehenden  Lehensgewohnheit  werden. 

Von  weiteren  functionellen  Nervenstormigen  wird  die  Chorea 
günstig  durch  die  Bewegungstherapie  beeinHusst.  Leichtes  Streichen 
der  Haut  des  ganzen  Körpers  soll  beruhigend  auf  clie  erregten  Nerven 
einwirken,  die  (xymnastik  aber  soll  die  gestörte  Ooorclination  wieder 
herstellen.  Man  beginnt  mit  passiven  Bewegungen  der  Extremitäten, 
geht  dann  zu  activen  lebungen  über,  die  mit  regelmässigem  Tiefathraen 
combinirt  werden  und  ist  dann  nach  dem  Verlaufe  der  ersten  oder 
zweiten  WcK*he  imstande,  Widerstandsbewegungen  vorzuuehmen,  die 
anfangs  ganz  leicht  eingeschaltet  werden  und  aüniählieh  an  Intensität 
zunehmen.  Kopf-,  Arm-,  Rumpf-  und  Beinübungen  wechseln  dabei  regel- 
mässig ab. 

c)  Erkrankungen  im  Bereiclie  der  peripheren  Nerven. 

Grossen  Nutzen  hat  die  Massagebehandhing  bei  Neuralgien. 
Wahrscheinlich  wirkt  die  Massage  hier  nur  durch  die  Beförderung  der 
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fSf'i  Lfntanji^iioaterbreeliaagea  derXerTes«  aei  ea  didl,  daaa 
ea  «ich  Qtn  miP.  Fersoenritif  bandelt  oder  oi  direete  Verletzungen 
der  Nerven  odfT  mn  Draek  der  Nerven  von  ansäen  her,  ist  die 
Ktoeaiathernpii'!  mit  dem  allergrufieo  Katzen  za  Tcrwertheo. 

Bei  der  cfaroDiBehen  Perioenritia  kam  mn  oft  direct  die 
kleinen  Schwellnn^n  tn  der  Lmgebnng  des  erkrankten  Nerven  dnrch 
Maasage  /um  Veradiwinden  bringen. 

BH  den  Lähmungen,  die  ala  Folge  der  LeitimgsonterbrecbaQgen 
auAreten^  venoa^  die  Massage  d€S  aebwer  in  ihrer  Emlhmng  gestörten 
Mnnkdn  dnrcli  Hehong  der  Cijiealatioo  in  ihnen  sehr  gute  Dienste  zu 
lefaten.  Namfrntlich  wenn  man  auf  die  Maasagn  dann  noch  gjmna- 
Mtiftehe  I'ebun^en  folgen  llast,  sieht  man  nicht  sdten  die  Lähmung 
ganz  allmiüilich  znrtlckgehen,  oder  aber  man  vermeidet  das  Entstehen 
von  ( Vjntra^^uren ,  oder  man  bea^jtigt  ^hon  enttttandene  Contraeturen. 
Beseüglieh  der  Teidinik  der  Gymnastik  ^It  hier  dasselbe,  was  \nr  oben 
gesagt  hntien  hei  der  liehandlung  der  residualen  Hemiplegien.  Die  Muskeln, 
welche  Üben  w>[len.  müssen  recht  mrgfältig  ausgesucht  werden,  und  man 
maus  ganz  allmählich  versuchen,  active  Bewegungen  ausführen  zu  lassen. 

Obgleich  nicht  als  rein  peripherische  Aifectionen^  sondern  als 
fttdnmgen  der  Coordination  aufzufassen,  sei  hier  auch  die  kinetische 
Behandlung  der  sogenannten  „coordinatorischen  ßeschtlftignnggr- 
neuroÄcn*  an^^ef(thrt.  Es  ist  allgemein  bekannt,  dass  sowohl  der 
Hchreiherkriimpf,  als  der  Krampf  der  Clavierspieler  und  der 
Ociger  durch  eine  rationelle  Kineslothenipie  völlig  geheilt  werden 
können.  Die  Teclmik  besteht  in  diesen  Fällen  darin,  dass  man  zunächst 
die  j,'an7.i'  liefalleoe  Extremität  mit  allen  grossen  und  kleinen  Muskeln 
mawHirt  und  diinn  aeti%e  lebungen,  später  auch  Widerstandsbewegongen 
auftfiibreii  IHnhI.  Zu  letzteren  eignet  sieh  hier  ganz  besonders  der  ein- 
fache Thtifim'ha  A[»pnrat.  »Speciell  für  Musikerkrämpfe  eniptehlen  sieh 
dann  noch  eine  Keilie  von  Jackson  angesehener  Uebungen,  bei  denen 
zwif^elirii  dfn  Kinfä:ern  verschieden  dicke  Holzeylinder  eingelegt  oder  bei 
drnvu  dir  1^1ii<^fr  in  die  KerJien  eines  gekehlten  Stockes  eingesetzt  werden. 
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Krankheiten  der  Bewegungsorgane. 

Es  ist  wohl  selbstverständlich ,  dass  die  Bewegun^stlierapie  bei 
vielen  der  zahlreiclien  Erkrankungen  des  Bewegimfirsapparates  eine  hervor- 
ragende Rolle  zn  spielen  berufen  ist.  Bei  diesen  Erkrankungen  ist  ja 
der  Nutzen  der  Bewegungstherapie  allgemein  anerkannt  und  k»>nnen 
wir  uns  daher  hier  reclit  karz  fassen. 

Was  zunächst  die  Verletzungen  betrifft,  so  gibt  es  da  wohl 
kaum  eine  solche,  bei  deren  Behandlung  Massage  und  G^Tunastik  nicht 
von  Vortbeil  sein  künnten.  Namentlieh  die  Einführung  der  l'nfal! Versiche- 
rung hat  hier  einen  grossen  Aufschwung  gebracht ;  die  zahlreichen  NacJi- 
erkranknngen  Unfallverletzter  haben  uns  gelehrt,  dass  wir  früher  viel 
zu  wenig  Werth  auf  die  Nachbehandlung  der  Verletzungen  gelegt  haben, 
und  dass  die  ErtVdge  umso  besser  werden,  je  sorgfältiger  wir  der 
eigen tliehen  primären  Bt^lmndlnng  die  secundäre  mittels  der  Meehano- 
therapie  folgen  lassen.  Wenn  wir  es  erst  einmal  so  weit  bringen,  dass 
die  lästige  Carenzzeit  der  ersten  13  Wochen  wegfällt,  und  wir  die 
Unfallverletzten  direet  nach  dem  Unfall  in  Behandlung  bekommen, 
werden  wir  sieher  noch  liessere  Resultate  durch  unsere  Behandhmg  er- 
reichen. 

Was  wir  hei  frischen  und  veralteten  Verletzungen  durch  die 
mechanisehe  Behandlang  zu  erstreben  haben,  ist  leicht  prüeisirt.  Bei 
frischen  Verletzungen  wollen  wir  eine  mögliehst  rasche  Resorption  der 
Extravasate  herbeiführen  und  sollen  der  Atrophie  der  Muskeln  entgegen- 
arbeiten und  Steifigkeiten  der  (k^lcnke  verhüten.  Bei  alten  Verletzungen 
müssen  die  Folgezustände  der  Verletzungen :  die  Musketatropliien .  die 
Steifigkeiten  der  Gelenke,  die  Oedenie,  die  Schmerzen  und  Parästhesien 
beseitigt  werden. 

Massage  und  Heilgymnastik  sind  nun  in  hervorragendem  Masse 
geeignet,  diesen  Indicationen  zu  entsprechen.  So  haben  wir  denn  durch 
eine  zielbewusste  Anwendung  der  Bewegungstherapie  ausgezeichnete 
Erfolge  zu  verzeichnen  bei  den  Distorsionen ,  bei  der  Naehliehandlung 
der  Luxationen  und  hei  den  verschiedensteji  Fnicturen:  namentlieh  bei 
den  Gelenkbrücben  ist  durch  das  sogenannte  niobilisirende  Ver- 
fahren die  Prognose  bedeutend  verbessert  worden.  Ich  nir»ehte  nun 
nicht  dazu  rathen ,  dieses  Verfahren  zu  übertreiben  und  die  Imniobili- 
sation  zu  vernachlässigen.  Beides  lüsst  sieh  vielmehr  recht  gut  ver- 
einigen, indem  man  die  Immobilisation  durch  leicht  abnelimbare  Ver- 
bände bewerkstelligt.  In  gleichem  Sinne  wie  das  mohilisirende  Verfahren 
ist  auch  die  ..ambnlatorische''  Behandlung  der  Knochen Ijrüche  geeignet, 
gegen  die  zu  starke  Atrophie  der  Muskeln  anzukämpfen,  indem  ja  das 
Gehen  im  Verbände  eine  w^enn  auch  sehwache  Function  der  Muskeln 
erlaubt. 

Von  Verletznngen  der  Weiehtheile  sind  es  namentlich  die  Zer- 
reissungen  nnd  Quetschungen  der  Muskeln  und  Bänder,  die  der 
Massage  und  Gymnastik  gut  zugänglich  sind,  ebenso  werden  Blutergüsse 
in  den  Sehnenscheiden  unter  dem  Einflüsse  der  Bew^egungscnr  rasch 
und  sicher  resorbirt. 

Zur  Mechanotherapie  der  Gelenkentzündungen  ist  zunächst 
eine  genaue  Diagnose  nothwendig.  Alle  acuten  Entzündungen  sind  von 
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rsuüsclie  und  fknuiisclie  Reize.  Entactu^sresrlioii  i^t  nie  rorluuideii 
und  ibuntt  is4  die  Atrophie  des  Moskd»  aeion  als  eine  eiDf^eiie  ^keim 
«idiMi  Hid  tekarf  tob  mot  iagmeni&ttM  gtatkankt^ 

VwttmehewL  wir  mm.  Aeem  wit9^kamAim  Qiairimig  einer  ^ttä^- 
■den  kineääeken  Bei^ndOn^^  »  kännen  wir  «ban  bald  die  Leidoi 
der  Patienten  röll|^  bcautiigcn  vad  etkennen  darans,  daas  lediglie^  die 
Hnskelatropliie  die  Ursnebe  ^  bedenteaden  Be^^ltireiden  war. 

In  i^eadKr  Weiae^  wie  wir  nnn  kkr  die  Atrofibie  d»  QnadrieepE' 
tm^iBadUan  an  ein  Leiden  d»  Kniegctekes  lüs  L'rsadie  der Beaeb werden 
des  Fatiemen  gelande&baben^ebcnsa  finden  wir  eine  AtropliielMiiiliainUffi 
Mnskda  anck  nnek  patkolo^iscben  AfteliiOBeii  der  anderen  G^enke^ 
So  künacn  wir  stet:^  die  Am>phie  des  Dehoides,  sowie  des  SayaBpinatiw, 
Teres  ndnor  eonstaürea  im  Anaekkias  an  Eikraa> 
les  Seknifeiigdenkes,  der  Glntnei  wenn  dn»  Hilt 
ineleak.  des  Tneepik  wenn  das  EDlKiecngeknk,  and  der  Imevoasei,  wenn 
die  Fiagcf^lenke  paibologiBck  aficät  waren. 

Es  sind  also  fatst  aasnabnsfes  die  Streckmuskeln  der  Gelenke. 
die  der  Atrophie  nnketai&llen.  Zaweilen  werden  anek  die  Be^B^Hnskeftn 
Bübefallen,  wenn  anek  wenigrer  bodi^mdig  als  die  Stfe^nuHkehi ;  ja 
es  können  alle  Muskeln  der  beUegcndeo  Extremitit  nekr  oder  wenig:er 
aflicsrt  sein;  oder  aber  wir  finden^  ^  Bl  nndi  Eatnadangen  des  Knie- 
gelenkes, niekt  nur  den  Qnadrieeps.  sondern  anA  weüer  entfernte 
11  askeln,  i.  E.  die  Gbttaei ,  mitalrafiklit  Seltener  werden  die  peripher 
Maskeln  in  Mttleideiisc^taft  gengen,  dock  dndet  sick  ^  R 

kie  nod  da  eine  VoInnnhnakBe  am  Unlersekeakd  aach  ab|;e- 
Gonitis. 

Charakterisüseh  fir  die  atvoplnseken  Mi^ein  ist  es,  dass  die 
Atrophie  den  Mnskel  stets  in  seiner  ganzen  Länge  beflUlt.  and  das^ 
sie  ^iek  scboo  sehr  bald  nndi  der  Verietznag  oder  nnck  der  Entiindang 
des  Gelenkes  entwickc^  SAm  naek  1—2  Tagen  können  fie  Mwkeln 
seklaff  sein ^  mid  naek  8 — 10  Tagen  kann  der  Interedued  in  dm 
Volomen  der  Extremität  sekon  dnrek  das  Maas  lestgesieDt  werden. 

Diese  Mnskelatropbie  za  bekämpfen  ist  nao  eine  Haapi- 
sacke  bei  der  Bewegnngstherapie  der  Gelenke.  Dieselbe  ent- 
aielit,  wie  iefa  naehgen lesen  bähe,  aof  refleetoriscber  Basis,  eben- 
aowobl  im  AnsckInBa  an  den  iraainntiscbefi  Hämartbros  als  im  Anscbfais» 
na  die  aeale  and  ekrooiadie  Entzündong  der  Geienke^  den  acuten  nnd 
dmanrnrlien  Gelenkilieanmtismas  und  die  GichL 

Wie  ich  oi»en  sckon  gesagt  kabe,  nalerkahea  sie  rielfaeb,  ancb 
nacb  ali^elaafener  GdenkaSSedion^  die  Fnnctictis^oruxigen.  leb  habe 
in  den  letzten  Jahren  eine  ganze  Reibe  Ton  Patienten  erfblgr^ieb  ilnrcb 
(tie  Massage  der  atruphiseben  Muskeln  l>ehandeh,  nachdem  ;«ie  mehrere 
Jahre  biatefeinander  in  Wannbmnn,  Teplitz,  Wiesbaden  imd  anderen 
Thermal qnelien  ohne  jeden  Nntzen  Ileilirog  ge:saebt  hatten.  Dort  Vi-aren 
die  Gelenke  selbat  ron  ,ge|iriifte  Masseiiren'  behandelt,  gedrückt  nnd 
gewiekelt  wofden.  die  Moskelatropkie  aber  hatte  man  ansseiacht 

Die  sabaenten,  serösen  Entzündungen  der  Gelenke 
eine  recht  gnte  lYognose  liei  zweckentsprechender  Massage.  Man 
dnreb  letztere  den  Ergnss  ans  dem  Gelenk  fortzntreiben.  ZweeknüEssig 
ist  aaeh  hier  in  den  ersten  Tagen  die  Einleitungsmassage  zn  rerwertken. 


512 


Albert  Hoffa: 


Weiterhin  ist  es  notliwendija: ,  nach  der  Massn^e  in  den  ersten  Tagen 
der  Erkrankimg  die  («elenke  zu  tixireii.  Kehnien  wir  z.  B.  an,  dass 
es  Kirh  tnii  i'in  erkranktes  Kniegelenk  handelt,  so  lasse  ich  den  Pa- 
tienten in  den  ersten  8  Tagen  das  Rett  hüten.  Das  massirte  Oelenk 
wird  nach  jeder  Massage apph'eation ,  die  am  hestpn  zweimal  tilglich 
geschieht,  mit  einem  feuchtwarmen  Umschlag  verstehen,  L>ariiher  kommt 
dann  zuerst  eine  FJanellhinde  —  Seliiene  in  der  Kniekehle  zura  Schutz 
gegen   Druck  auf  die  llefHssel  und    ühcr   diese  eine  Gnmmibiude. 

Das  ganze  Hein  wird  dann  hocligelegt,  so  dass  der  Resorption  des  Er- 
gusses die  tienkhar  günstigsten  Chancen  geboten  werden. 

Die  Massage  nimmt  besondere  Rücksicht  auf  die  Strecknniseulatur 
des  Kniegelenkes  und  wird  jedesmal  mit  leichten  passiv«^n  Rewegungen 
des  (Jelenkes  verltunden.  Nach  acht  Tagen  steht  der  l'atient  auf  mit 
einem  Knietutor  —  einer  Flanell l>inde  —  und  be^nnt  nun  selbst  He- 
wegungen  auszuführen,  Knieheugen  und  -Strecken  sind  die  Haupt- 
übungen. 

Es  ist  mir  noch  kein  Fall  vorgekommen,  den  ich  auf  diese  Weise 
nicfit  innerhall*  weniger  Wochen  dauernd  und  ohne  Hinterlassung  irgend- 
welcher Funetionssir>nmgen  g(dieilt  hlüte. 

lun  grosses  Feld  bietet  sieh  der  Massage  bei  tlen  verschiedenen 
chronischen  Gelenkentzündungen  und  Gelenkrheumatismen 
dar  Hier  sind  es  wesentlich  die  Frictionen,  die  in  Ite.traeht  kommen. 
Selbstverständlich  ist  eine  genaue  palpatorisclie  Üiagnüse  der  vorliegen- 
den  Erkraiikimg  notb wendig.  Der  Arzt  muss  einmal^  geleitet  durch  das 
tastende  (ieftihi  seiner  Mnger  und  auf  Grund  seiner  Studien  unil  Er- 
fahrungen, wissen ,  wie  es  in  dem  flelenk  ausschaut ,  und  ferner  muss 
es  ihm  hekaiint  sein,  wo  er  am  besten  an  die  Gelenkkapsel  heran- 
kommt, rlcnii  es  handelt  sich  ja  darum,  die  Verdickungen  und  Wuche- 
rungen der  (Jclenkkapsel  und  die  Zottenwueberungen ,  die  aus  den 
Gelenkspalten  herauskommen  und  ihm  so  /ugänglieh  werden ,  zu  zer- 
drücken, zu  zerquetschen,  damit  aus  den  zottigen  Myper|»lasien  gewisser- 
massen  ein  Detritus  wird,  den  die  Kflleuragestriche  dann  in  die  Circu- 
lation  hineintreilicn  sollen. 

Aus  diesem  Bestreben  ergilit  sich  dann  weiter  für  die  Wahl  der 
Angriffspunkte  der  Manipulation  bei  diesen  hvperpbistischen  Entzün- 
dungen die  Hegel,  zunächst  immer  mögliebst  central  zu  fiietioniren  und 
dann  von  hier  aus  in  jeder  Sitzung  allmählich  gegen  die  Peripherie 
hin  zu  reiben. 

Ferner  muss  man  bei  den  chronischen  Gelenkentzündungen  auch 
stetsauf  die  hcgieitcnden  Maskelatrophieri  Uüeksicht  nelimen  und  schliess- 
lich auch  den  geschrumpften  Kapselthetlen  und  Bändern  be84jndere  Anf- 
raerksamkeit  schenken. 

Dies  führt  uns  schliesslich  zur  Betrachtung  der  Gelenkcontrac- 
taren.  Diese  erfordern  ausser  der  Massage  der  hetretTenden  Gelenke 
selbst  und  der  benachbarten  Muskeln  noch  eine  ausgiebige  Anwendung 
der  passiven  BcwegungeiL  Diese  sollen  aber  recht  vorsichtig  einge- 
leitet werden,  damit  nicht  Exacerbationen  der  früheren  Erkrankung 
entstehen.  Ist  durch  die  Behandlung  pchlicsslieh  ein  brauchbares,  wenn 
auch  nicht  normales  Gelenk  wieder  hergestellt,  unter  Uniötänden  geradezn 
zurechtgeschlitfen ,  so  muss  der  Fatient  durch  die  Gymnastik  die  Bewe- 
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gwag  des  Gelenkes  20  erhalten  suchen-  Je  mehr  der  Arzt  hier  vom 
Patienten  imterstiitzt  wird,  umso  lohncDder  wird  der  IMolg  ^ein.  Im 
allgemeinen  dauert  es  Jiber  recht  lao^e  Zeit,  ehe  man  bei  chronischen 
Gelenkaftectionen  mit  der  Bewegungstherapie  aufhören  kann. 

Von  den  Erkrankungen  der  Muskeln,  der  Fa»$cien  und  Sehnen 
werden  die  Muskelzerrungen  und  -zcrreisBungen,  der  acute  und 
der  chronische  Muskelrheumatismus,  die  Mnskelatrophieu  aus 
den  Ycrsehiedensten  Trsachen  und  die  Muskel-  und  Fascienschrum- 
pfungeu.  gewisse  chronische  (nicht  infeetiöse)  Fjitzün düngen  der  Sehnen- 
scheiden  durch  kein  Mittel  so  sicher  and  leicht  geheilt  als  durch  die 
Bewegungstherapie.  Man  üht  dieselbe  so,  dass  man  die  befallenen 
Muskeln  durchknetet  uud  durchstreicht,  und  dass  man  dann  aetive, 
passive  tmd  duplieirte  Bewegungen  vornehmen  lässt.  Bei  den  schmerz- 
haften ^Muskelafleetiooen  müssen  gerade  diejenigen  liewegungen  am 
meisten  geübt  werden,  die  dem  Patienten  am  meisten  Schmerzen  bereiten. 

Ebenso  gross  wie  bei  den  eben  genannten  Aflectionen  ist  der 
Nutzen  der  Meehanotherapie  bei  der  Belmndlnng  der  Deformitäten« 
In  erster  Linie  kommt  hier  die  Fähigkeit  der  Bewegungstherapie  in 
Betracht,  den  atrophischen  Zustanden  der  Musculatur  entgegenarheiten  zu 
können.  Deshalb  ist  sie  zunächst  ein  integrirender  Bestandtfieil  bei  der 
Behandlung  der  Belastungsdeformitäten,  bei  denen  ja  primäre  Jfaskel- 
sehwäehe  die  Veranlassung  zur  Deformität  wird.  Weiterhin  wird  sie  den 
gleichen  Zweek  der  Helumg  des  Ernährungszustandes  der  Musculatur 
in  allen  den  Fällen  erreichen,  in  denen  Apparate  getragen  werden 
müssen.  Sie  wird  in  diesen  Fällen  den  schädÜehen  Einfluss  des  Apparates 
auf  die  Circulation  und  den  Stoffwechsel  des  l>etretlenden  Kiirpertheiles 
paralysiren.  Weiterhin  erstrebt  sie  in  gleichem  Sinne,  wie  schon  oben 
angeführt^  die  Wiederherstellung  der  Function  gelähmter  Muskehi. 

Bei  den  durch  ausgedehnte  „Narhenbildong"  entstehenden  Defor- 
mitäten vermag  eine  richtig  geleitete  Bewegungscur  eine  noch  andauernde 
Narhenbildung  auf  die  gebührenden  Grenzen  zu  beschränken,  einen 
Theil  der  schon  orgauisirteu  Entzlinduugsproducte  zur  Resorption  zu 
bringen,  die  Karbe  zu  verdünnen  und  die  Beweglichkeit  des  hetrettenden 
Körpertheiles  wieder  herzustellen. 

Eine  besonders  hen^orrageude  Rolle  spielt  die  Bewegungstherapie 
seit  langer  Zeit  bei  der  Behandlung  der  Rüekgratsverkrüramungen 
und  des  Plattfusses. 

Allgemeiitleiden. 

Nachdem  wir  die  physiologischen  Wirkiuigen  der  Bewegungs- 
therapie kennen ,  wird  es  uns  nicht  wundem .  wenn  dieselbe  auch  bei 
einer  ganzen  Reihe  von  Allgemein  leiden  mit  entsehiedenem  Nutzen 
rerwerthet  werden  kann. 

Namentlich  sind  es  die  Fettsucht,  die  Gicht  und  der  Diabetes 
mellitus,  welche  hier  in  Betracht  kommen. 

Dass  bei  jeder  Entfettungscur  die  Körperbewegung  als  inte- 
grirender Bestand theil  anzusehen  ist,  ist  allgemein  bekannt.  Die  Uebungen 
müssen  bei  ^virklieJi  Fettsüehtigen  allerdings  mit  Vorsieht  ausgeführt 
wejdeu,  uud  es  nuiss  bei  ihnen  die  Leistungsfähigkeit  des  Herzens  durch- 
aus controlirt  werden. 

Ai]ff«iD»Jii«Thftrapi«.  U.  SS 
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Weniger  bekannt   oder  diMii  weniger  venverthct  wird  hei  uns 
Ihnitschliind    die    Kinesiothenijxie   bei   der    rationrllen    Helumdluiij^    d< 
(Jicht,  und  doch  gibt  es  kaum  oiu  besseres  Mittel  zur  Heilung,  respec 
tive  Verhiilting  dieser  letzteren.    Im  acuten  Anfall  darf  sie  nicht  geill 
werden.    Sobald  jedoch  der  acute  Anfall  vorüber  ist,  nnuss  der  Patienl 
tMglieh  tnelirere  Stunden  freie  Hewegung  in  frischer  Luft  inaehen.  Da- 
neben   ist    al)Cr   tll^lieli    mindestens    noch    */j  Stunde  Zimniergymn; 
zu  treiljen. 

Hei  Diabetes  mellitus  sind  nach  den  übereinstimmenden  A 
gaben  von  Houchard,  Tromscau,  Külz,  Zhmmr,  r.  Mfitufj  u,  a.  stärkei 
Muskelübungen  imstande,  den  Zuckergehalt  des  Trins  bedeutend  zu 
vermiiideni ,  respeelivc  vitlÜg  m  eliniinin^ii,  W'escutlieb  ist,  dass  Jic 
l'ebufjgt^i  stets  unmittelbar  naeb  Zufuhr  von  Kohlcbvdraten  gemaelit 
wenlen,  und  zwar  in  intensiver  Weise,  wenn  miigüch  etwa  2  Stunden 
lang.  Scibstverständlieb  muss  auch  hei  diesen  Kranken  die  llerzthätifi^' 
keit  sorgfUltig  tiberwacht  und  Ueberausirenguug  in  jeder  Weise  ver- 
mieden werden. 

Fügen    wir   nun    noch  hinzu ,   dass   man  namentlich  die  Massage 
auch  noch  bei  einer  Reihe  von  Augen-,  Ohren-,  Nasen-,  Raelien-|^B 
Kcblkopf-  und  Hautkrankheiten  mit  Erfolg  in  Anwendung  zu  ziehen" 
vennag,  so  ist  damit  unser  allgemeiner  reljorldiek  Über  die  Vcrwerlbung 
der  Kinesiotliera|)ic    bei  den   verschiedenen  Erkrankungen  des  Kr»rpcr.s 
erschu|d't. 


II.  Aligemeine  Elektrotherapie. 

Von  l»r.  Ltfop*  La  quer,  Nen'cnantt  in  Frankfurt  a.  M. 

Einleitung. 

Au«*rt]  iiQiig   und    (irundUg«    des    Stoffe»,    —    Allgemeine  Wßrdignii^   der 

Elektrotherapie    nls    Heilmittet    —    Die    Beprönder    und    Förderer    der 

wia«en8chaftlichen    Elektrfirhrrapie,    —    iJie    Kritik     der    elektrot hera- 

pputiscliiMi  Heil  erfolge.  —  Literat  ariibers  ich  t. 

Die  allgemeinen  Gesichtspunkte,  welche  sieh  im  Laufe  von 
zwei  Jahrzehnten  aus  der  elektrisclien  Behandlung  von  naeh  Taoscnden 
zählenden  Einzelfällen  ergeben  hahen.  sollen  m  den  folgenden  Ahsehnitten 
zur  Darstellung  grel>raeht  werden.  Aber  niebt  um  eine  Aufzählung  und 
ReBchreibunf;  aller  mir  raöj^^liehen  oder  Jemals  ventilentlichten,  mehr 
minder  erfolgreichen  Anwendnngsformen  ist  es  mir  zu  tbun.  Diese  haben 
in  den  ausgezeichneten  Lehrbüehem  der  Elektrotherapie  und  in  den  zahl- 
reichen Saminehverken  der  speeiellen  Pathologie  und  Therapie^  welche, 
wie  eine  Literaturübersicht  erweisen  wird,  gerade  in  den  letzten  Jahren 
erschienen  sind,  die  eingehendste  Herlieksiehtigung  get'onden.  Nicht  jede 
Krankheit,  ^-gegen  die  das  Elektrisiren  gut  war"",  werde  ich  aus  der 
Vergessenheit  der  ("asuistik  hervorsnehen.  Auch  alle  jene  physikalischen 
und  physiologischen  Einzelheiten,  mit  denen  ein  elektrotberapeutisches 
Lehrbuch  wie  das  andere  zu  beginnen  ptlegt.  mik'bte  ich  nur  gelegentlich 
und  kurz  ahhandeln.  Man  imiss  sie  ja  als  bekannt  voraussetzen  in  einer 
Zeit,  wo  die  propädentisehe  Ausbildung  des  Mediciners  einen  immer 
grösseren  Kaum  einnimmt  und  auch  nach  beendigter  Staatsprüfung  t^r 
die  Fortbildung  des  Arztes  durch  Universitätscurse  und  andere  Mittel  in 
hinreichendem  Masse  gesorgt  ist. 

Die  physikahseh-teehiiischeD  lielehrungen  kann  ich  um  so  eher 
abkürzen,  als  nach  meiner  aus  dem  Verkehre  mit  anderen  Collegen  ge- 
wonnenen Erfahrung  der  Arzt  beim  Versagen  seiner  Stromf|uelle  und 
Stroinleitujig  auch  mit  der  klarsten  und  umfangreichsten  Erörterung  des 
Stromlaufes,  der  Widerstände,  der  Stromstärke  u.  s.  w.  nicht  viel  an- 
zufangen weiss  und  dann  in  den  meisten  Fällen  auf  die  Mithilfe  des 
Elektrotechnikers  angewiesen  ist;  auch  hei  massiger  UesehiÜiigung  Ideiht 
ihm  nicht  Zeit,  Müsse  nnd  fleduld  genug,  um  die  elektrotherapeutischen 
Vorrichtimgen  inmier  persJmlicIi  nachzusehen  und  in  Stand  zu  halten, 
abgesehen  von  manchen  äusseren  dannt  verknüpften  l'nzuträgliclikeiten. 
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Sw  <1#D  Mmbmm  der  praktifekn  Acnte 
^pCffinHileii  ^  iowie  4er  AoMlIilfstOf  ipcfcte  dte 
fhüftclor  km  mekr  eotbcbrai  Ute»,  0mi^  kk 
wiMH«»  inlciD  kh  Tofi  der  gewOnliebei  D»nldl«v  ^  EkfclioAenfiiie 
«iMMih  lud  Blieb  dju'nitf  besdirliikte,  im  wftMBilichcti  nur  die  dttrch 
eigene  Crfabrnng  erprobten  therapentUehen  Thatsftcben  nnd 
die  daran«  entaprinipenden  Behandlnngareceln  mitz&tbeilen. 

Mit  gmmter  liefMmcktlgimg  einer  n^iml  exaeten  Diagnose 
mUr  «teter  «orgfllltiger  Cbntrole  der  Batterie  ond  der 
die  in  keiner  Sftamg  renribnnt  wvrde,  sind  die  ednzeineo 
mir  eldLtriaeb  briiandelt  worden.  Ein  reiche«,  doeb  «trcog 
Krankenmalerial  liegt  dieser  .All^r^meinen  Elektrotherapie''  ro- 
grande.  E«  «tammt  an»  der  Clif-nt^l  meine«  leider  so  frUh  verstorbenen 
Lehrern.  Vrnt.  I>r  fhrar  bcrf^er  za  lin^laii  (1877—1880),  de«  SanttSta- 
riAe«  J>r  C.  W,  Mmlhr  m  Wiesbaden  (i880--1883)  nnd  an«  der 
eigenen  priratlrztUeben  und  pr^likliDim'ben  Thitigkeit  zn  Frankfiirt  &.  M. 
(18h:;— 1897);  letztere  eiMtredite  «ich  vorzugsweise  aof  Kranke 
f'rankfurter  Armffnklinik  nnd  der  gemeingain  mit  Prof.  Edii 
DircM;f/)r  Hwli,  flDr.  Anch,  KnMnuch  unrl  S,  Auerbach  gehall 
Frankfurter  Poliklinik  ftlr  Nervenkranke. 

1)](*  Orundüätze  für  die  Verwendung  der  Fraoklinisation  und  der 
ek'ktrtHf^bcn  W^dpr  habe  ich  aus  den  in  einzelnen  Werken  niedergelegten 
Krfttliningrn  anderpr  iYnktiker  enlnomroen  and  in  aller  Kürze  \\ieder- 
zogeben  versucht. 

Der  Werth  der  Elektrieität  als  physikalisches  Heilmittel 
wird  lM*kanritlir|j  bestritten,  auf  \\\tv  suggestive  Wirkung  werden  von 
FJn/j'Jncn  <li(',  iiit'isten  elektrc)thera[>etjtischen  Krfolge  zurückgeführt-  Die 
Walirhfit  in  d«T  Fh-ktrothtTapi««  wie  in  der  ITierapic  überhaupt  kann 
nur  dann  an  don  Tai^  koruiupn,  wt'nn  ehrliche  Beobachten  von  dem 
Htreitr  diT  TageHiiieirmD^^en  unbeirrt,  ihre  Erfnbrunj^en  rückbaltloH  mit- 
Jbi'ileii. 

ZuverltläHige  und  ^^laubwUrdi^e  Aerzte  aber  hat  es  zu  allen  Zeiteji 
grgeJmn:  die  Alten  habf^n  ihre  lleilniittel  angepriesen  in  der  ehrlichen 
( I«b*>r/eugung ,  danw  diese  ihren  Kranken  nützlieh  gewesen  sind.  Die 
VerHtJirFdigen  unter  ihnen  wussten  gerade  ko  gut  wie  die  kritischen 
(ieJKter  der  Nen/,eil,  daHs  per^siJnliehc  Mnmente,  glückliche  Zutalte  und 
anrlere  AeuHKerlichkcitcn,  die  mit  diT  ilr/t liehen  WiKsenschaft  gar  nichts 
zu  thuii  haben,  und  endlich  der  natürliche  \'erlauf  der  Krankheiten  sie 
bei  vielen  l^rfolf^^en  unterstützt  hatten.  Die  Juugen  sind  in  der  gleichen 
Lagr;  ihre  lleill'iir*tr>reii  unterHcheiden  sich  von  denen  früherer  Zeiten 
sellmtverHtlliidhcb  dureh  ilire  Anpassung  an  cxaetere,  anatoniiseh  und 
physiolopscli  hi^Hsrr  iiegründete  hingnosen,  an  die  Fortschritte  der  an- 
deren Naturwissenjsrdmften,  besonders  der  Physik  und  Chemie.  Wenn 
nun  »lie  niO(h»rncn  Zweifler  die  psyehtdogische  (Tliedening  der  bei  allen 
lleihvirk unfrei)  in  der  Neurfxpiithologic  wie  in  der  ganzen  internen 
Medicin  mitspieh'nden  seelischen  !*'acl(>ren:  ^die  Lehre  von  den  Yor- 
stelhiTigen'*,  i>esser  verstehen  als  <l)4'  Altvorderen  und  diesem  geläuterten 
VerstHndniss  dadurch  Ausdruck  gehen,  duss  sie  bei  jeglieher  Hr/tlicben 
lleilvvirkun^^   di(^  von    ihnen  iiielit  yji  den  speeilischen  gerechnet  wird, 
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sollten  wir  nni^i  Alle  in  jedem  Augenblicke  unseres  ärztlichen  Handelns 
darüber  klar  werden,  dass  ein  jedes  Heilmittel,  weleben  Namen  e^  atieli 
tra^e.  j^leiehwie  die  Elektricität,  pfuseherhatV,  ohne  Küeksieht  auf 
pliysiologisehe,  anatomische  und  patholojE^ische  (iruiidleliren  ann^ewandt, 
un*]^enau  dosirt  und  olnie  Berücksiehtigung  der  Individualität  des  Kranken 
und  des\V(*sensder  Krankheit  verordnet,  recht  schädlicb  wirken  krinne,  Tnd 
darauf  beruht  ^jerad*'  dietietlihrlichkeit  der  siij^;:^estionistiHeben  Richtung  in 
aUen  therapeutischen  Disciplinen.  nicht  hlosin  der  Elektrotherapie,  welche 
sieh  ja  des  besonderen  Wohlwollens  seitens  der  ftoggestion ist i sehen 
Skeptiker  erfreut,  ja  die  Prädileetionsstelle  filr  ihre  Angriffe  darstellt:  Sie 
verleitet  schwache  (Tcister  sehr  leicht  zu  jenem  einseitigen  ^Verachte  nur 
Verniuift  und  Wissenschaft  —  des  Lebens  allerhr>chste  Kraft*',  und  fiihrt 
sie  auf  den  Abweg  der  Charlatanerie,  welche  jede  rationelle  Methodik 
verwirft  und  darum  Schaden  stiftet.  Das  ^Nil  noeere^  ist  aber,  so  lange 
die  Natur  noch  ihre  altbewährte  Heilkraft  entfaltet,  ebenso  wichtig  als 
das  „Jiivarc"! 

Gegenüber  der  durch  die  Lehre  von  der  rein  psychischen  Heil- 
wirkung des  elektrischen  Stromes  veranlassten  und  jetzt  leider  viel 
verbreiteten  ]\leimmg:  .es  sei  ja  ganz  gleiebgiltig,  wie.  wo,  wann  und 
wie  lange  man  elek Irisire'',  erscheint  es  also  nicht  überflüssig,  in  einem 
Lclirlteche  der  Allgemeinen  Therapie  mid  der  Therapcntischen  Methodik 
auch  das  Ergehniss  ansgedehnter  elektrotherapeulischer  Erfahrungen 
und  Beobachtungen  mitzutheilen,  deren  Zuverlüssigkcit  steh  hoffentlich 
für  jeden  L'nbefangeneu  aus  der  rüekhalthtsen  Kritik,  ilie  geübt  ^^iirde^ 
ergeben  wird.  Nur  die  vorsichtige  Handhabung  bequemer  M*Hhoden, 
die  ich  selber  erprofit  hahc.  soll  geschildert  werden,  und  insoweit  sich  diese 
mir  entweder  als  wirksam  oder  mindestens  als  unsehiidlieh  erwiesen 
haben,  sollen  sie  zur  Nachprüfung  empfohlen  sein. 

Nerven-  und  Muskelerkrankimgcn  aller  Art  habe  ich  elektrisch 
behandelt.  Leider  hat  midi  aber  das  mächtige  Agens,  dessen  ungeheure 
Krafientfalttmg  die  Starkstromtechnik  uns  in  ihren  ungeahnten  Fort- 
schritten tüglich  vor  Augen  ftihrt,  und  dessen  unsichtbares,  fast  ge- 
heimnissvolles Walten  die  intensive  Wirkung  der  Rocnigen-Strahlen  auf 
die  menschlielie  Haut  nach  wiederholten  Aufnahmen  erst  in  der  jüngsten 
Zeit  wieder  dargethan  hat,  in  der  neurologischen  Praxis  häutig  genug 
im  Stiche  gelassen.  Aber  ich  habe  doch  in  zahlreichen  Fällen  durch 
Elektricität  Kranklieiten  des  Nervensystems  und  der  Muskeln  geheilt; 
Krankheitserscheinungen  gebessert.  Iteschwerden  des  Kranken  gemildert! 

Es  ist  meinen  Kranken  damit  vielfach  ein  Nutzen  erwachsen. 
Wenn  dies  von  den  Aerztcn  zugestanden  und  die  dabei  angewendete 
Methodik  beachtet  werden  wird,  dann  ist  meine  Absicht  erreicht;  der 
immer  wiederkehrende  Einwand  der  Suggestion:  -Das  Drüben  kann 
mich  wenig  kümmern!'*  —  —  Wo  immer  die  Elektricität  nach  meiner 
Ueberzeugung  nur  auf  die  Seele  des  Kranken  gewirkt  hat,  habe  ich  es 
selber   ganz   ohne  Scheu  eingestanden. 

Statt  einer  längeren  geschichtlichen  Darstellung,  die  nur  längst 
bekannte  und  oft  wiederholte  Thalsachen  enthalten  k*Vnnte.  niüehte  ich 
die  Einleitung  mit  der  einfachen  Fj"w:ihnung  jener  Männer  sehliessen, 
die  ttir  die  medicinisehe  Elektricitätslehre  Hervorragendes  geschatTen 
haben. 
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Ad  «ler  Spitze  stehen  Gahani,  l'oitti,  Faroflfnj  and  Ohm,  jene 
Phvmker^  deren  Namen  di(*  dankbare  Wissenschaft  durch  die  nach  ihnen 
erfolg  HeDemmog  einzelner  physikalischer  Apparate,  Ma>s*^  und  Grnnd- 
l^fesetxe  in  der  Geschichte  verewigt  bat;  Sie  sind  die  Vorläufer  und 
Vunirl)eiter  von  Fronrjr,  Puehrttnr,  Mar,  Meyrr,  höh,  JümaJc,  Zmnsse», 
Krlt  und  limiucrf  von  Jolly,  Hcnrdikt,  Hitzig,  Eulenhurg,  Ernst  Renmk, 
Btrnhardi  und  Süntzififj  f^ewesen,  dnrch  deren  Benilihnn^en  die  Elektro- 
therapie auf  die  Stafe  einer  wissenschaftlichen  Heilmethode  erhoben  und 
von  den  Schlaeken  einer  m^sliÄeheii  Spielerei  ver;;an^ener  Zeiten  ]»e- 
freit  worden  igt. 

Al>er  auch  die  neueren  Be»trebunf^en  von  Moehius  und  Frmlr. 
St'huUzc,  welche  die  durch  <lie  eniHijce  Arbeit  vor^^enannter  und  vieler 
anderer  ForM'her  ermnfccne  Stellen;;  der  Klektrotherapie  in  einer  ehrliehen 
und  ollejien,  aber  ullzti  seharfen,  ja  fast  umHlürzleri^chen  Kritik  zu 
erHehUtlern  drohten,  liabcn,  wie  ieli  ein^^estehen  tüusä,  manehej^  tiute 
gezeiti|]^t.  Viele  |iraktisehe  FJektrtjthiTiipeuten  beiiiilhen  sieb  »eil  dein 
Anftretert  von  Mwlfuts  nnd  seil  der  Anre^^nn^,  welche  im  Jahre  1S*U 
die  \(*n  Kdirnjcr  iükI  von  mir  berufene,  dann  von  AVA  geleitete  Hlektro- 
ibrriJ peilten -Ver«aiümlmij<  zu  Frankfurt  ii,  M.  dureli  ihren  lierieht : 
^ Ell' k t rot bernpeu tische  Streitfra;?en'^  f^cg'eben  hat,  eine  gewisse 
Selbstkritik  an  ihren  lleiU^rf^ebnissen  xu  üben.  I^eider  ktinnen  die  spiir- 
liehen  elektrotberapeutisehen  Milibeiliiiip^n  aus  Kliniken  und  Kranken- 
hlinHern,  seüjsl  ans  den  rniversitlits-rolikliniken  als  massgebeiule  nicht 
immer  aiip^KPhen  werdert,  da  nur  an  wenigen  dieser  Anstalten  die 
Kh'ktrotln'raf>ir  berufenen  IHlnden  anvertraut  zu  werden  jitle^t,  und  die 
Anstiillsleiter  sieb  selb*T  nur  selten  um  die  MelluKÜk  dieser  Heilart 
klbrinirrn  kihiiiriL  Ks  werden  somit  wohl  auch  künftig  di'U  Praktikern 
die  Hauptaufgaben  in  dem  writereu  „Aushau  der  wissensehaftlicbcii 
Kiekt rotb«Tapi<'^  /.ufallen,  die  AVA  auf  der  Frankfurter  Versammlung  dahin 
zusauHneiigefasst  lial,  dass  er  sagte:  ,Ks  sei  nothwendig,  der  sieh  breit 
tiiaelirnden  Negatu>n,  *b*m  tlienipeiitisehen  Skejjtieisnms,  entgegenzu- 
Inirn  und  dafür  ein  |)ositivesSchal!eii  und  Weitersehreiten  anzuregen  . . /" 
^SclbstviTstiiiidlieli  sollt"  die  Ibseussion  und  die  Entsclieidang  dieser 
Fragen  nur  nach  streng  wissensc^liaftlielieu  Methoden  und  nur  mit 
exaetem  Bpweismaterial  gesebehen.  Der  Xatur  der  Sache  uaeb  8ei  dieses 
exaelr  Hewrisumtrria!  wohl  nur  s[»ärlieli  vorbanden;  einzelne  klare, 
urrz-wrideulige  Fülle  seien  wertb voller  als  Eindriii-ke  aus  vielen 
unsieben^n  IU*obaehtungen,  die  sieb  die  Speeialisten  nur  allzu  leieht  als 
ÄU  glinstige  suggerirlen.  Auf  der  anderen  Seite  seien  nur  grosse 
Reihen  gleiehart igt^r  Erfahrungen,  wie  sie  ja  auch  Einzelnen  zu 
<Jebote  stehen,  mit  einiger  Sieljerbeit  zu  verwerthen." 

Es  war  in  der  That  unheilvoll  fUr  die  Entwiekhing  der  Elektro- 
therapie, iiass  viele  ihrer  Verl  reter,  angestfekt  durch  die  Enttleekererfolge 
ib'r  EIrktroteehnikrr,  niclils  liesseres  zu  tbun  hatten,  als  auf  (t rund  von 
unruassgeidieben  Einzeltlillcn  neue  Metboden,  neue  Apparate,  neue  Elek- 
troden u.  A,  m,  zu  ^ertinden"^.  Es  wilre  verdienstvoller  gewesen,  wenn 
man,  austatt  auf  diesem  Xix^ii'  mudi  hilliger  (^rigiualitiit  zu  streben» 
inuuer  das  gleiehe.  vmi  Aiuh  ren  fMü|dohlene  Verfahren  an  zahlreielien 
FäiHeu  erjjroht  und  bis  zur  vollkfuunienen  Heherrsi-bung  der  Teelniik 
mit   uncrmüdlieliem    Eifer  durel irreführt    hätte,    bann  wären  wir  in  der 
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Elektrotherapie  eher  zu  einer  brauchbaren  Statistik  irekomiiien  und 
hätten  dem  praktischen  Arzte,  der  zu  wenig  Material  hat,  um  eigene 
Statistik  zu  iiiaehen ,  mehr  Vertrauen  zu  den  einzelnen  IJeluindlnngs- 
iuethoden  eijip:ciiös8t ;  die  elektrotlicrapentisehe  Methodik  wäre  dann 
nielit  durch  ihre  sich  nunmehr  ins  Unendliche  erstreckende  Variahilität 
in  Misse  red  it  gekommen- 

Doch  verzweifle  ich  nicht  an  der  Zukunft  der  wissenschaftliehen 
Elektrotherapie.  Ein  Theil  ihrer  Metboden  und  ihrer  Erfolge  besteht  zu 
Reeht  und  wird  zu  allen  Zeiten  bestehen,  wenn  künftig  eine  vernünftige 
und  massvolle  Selbstkritik  die  Elekrotherapeuten  in  den  Stand  setzen 
wird,  von  der  easuistisuhen  Literatur  die  hom«"i(»pathisehen  Truggebilde 
eleklrotherapeutiselier  Fanatiker,  sowie  die  Scheinerfolge  suggerirender 
Seh  wärmer  in  gleicher  Weise  fernzuli  alten. 

Wer  in  den  folgenden  Ausführungen  Einzelheiten  Über  alle  jene 
Indieationen  und  Metbodeu.  welche  ich  seiher  zu  prüfen  nicht  f Gelegen- 
heit hatte,  vennisst.  wird  in  den  grü^seren  Speeiellen  Elektrotherapien 
von  W.  Erh  (i\  W.  Vogel,  Leipzig),  //.  Letramioirdi  (IJrban  & 
Schwarzenberg,  Wienj,  Ernst  luwnk  (Urban  &  Sehwarzenherg, 
Wien).  E,  Sthtizht/  (Abth.  VII  des  Handbuches  der  Speeiellen  Therai)ie: 
Gust.  Fischer,  Jena),  sowie  in  den  kürzeren  Lehrbüchera  von  C.  Iiief/er 
(Gust.  Fischer,  Jena),  Jft  und  Srhrnidf  (Wilh.  Knapp,  Halle  1,  11'/ W- 
srhf'id  (C.  H.  Xeuniann,  Lei[izig),  I^f'rmfi-Spfrliiffj  (Ambr.  Abel,  Leipzig), 
Eidinlurfß  t  H  v droelekt rische  liäd er :  F  r b a n  lS:  S e h  w a r z e n b e r g ,  W ien ), 
A'.  Ä'o^^Ä  (Elektriselie  Bebandlung  der  Neurasthenie,  Handbuch  der  Keiir- 
asthenie:  C,  W.  Vogel,  Leipzig),  L.  Edhif/er  (IJchandlung  der  Krank- 
lieiten  der  peripheren  Nerven,  Altli.  II  des  Handlmehes  der  speeiellen 
Therapie:  Gust.  Fiseiier,  Jena)  gleich  dem  Verfasser  reichliehe  Belehrung 
und  Anregung  finden.  Eine  Keihe  von  gnin<llegenden  phvsikaliseben,  ana- 
tomischen^ physiologischen,  sowie  von  allgemeinen  elektrotherapeutischen 
Fragen  sind  von  mir  an  der  Hand  von  klaren  und  kurzen  Erörterungen 
hesjjroehen  wordeiu  lÜr  die  ich  Anhaltspimkte  in  den  folgenden  Werken 
gefunden  habe:  F,  J.  Moebitis,  Neurologische  Beiträge  (Ambr.  Abel, 
Leipzig);  X  Epsfeitt^  Feberbliek  über  die  Eiektroteebnik  (Job,  Alt,  Frank- 
furt a.  M.);  M\  Gtftfnmnu^  Grundriss  der  Physik  (Georg  Thieuie,  Leipzig); 
Edhiger,  Laqtter,  A^^rh  und  Knohkiuck,  Elektrotherapeutisebe  Streitfragen 
|J.  F.  Bergmann,  Wiesbaden):  LI  W.  Mmller^  Zur  Einleitung  in  die 
Elektrotherapie  und  Beiträge  zur  prakUschen  Elektrotherapie  (J.  F. 
Bergmann,  Wteshaden):  L,  Edlnfi€t\  Vorlesnngen  über  den  Bau  der 
nervösen  Centralorgane  t(\  W,  Vogel,  Leipzig);  Fr.Mirckd^  Handbuch 
der  Topographischen  Anatomie  (Vieweg  &  Sohn.  Braimsehweig);  nfti- 
cieller  Bericht  der  Internationalen  elektrischen  Ausstellnng  zu  Frank- 
furt a.  M.,  I  und  II  ul  Sauerlaender.  Frankfurt  a.  M.);  Elektricitätslehre 
für  Medieiner  und  Elektrotherapie  von  Rfmnthal  uud  Bernhardt  ( :\ug. 
llirschwald.  Berlin);  Die  Erkrankungen  der  peripherischen  Nerven  von 
Frof.  M.  Bernhardt,  Berlin.  XL  Bd.  von  NothnageFs  Speeieller  Fatbo- 
logie  tmd  Therapie  (Alfred  Holder,  Wien);  Prof.  Oppetihtim^  Lehrliueh 
der  Nervenkrankheiten  (S.  Karger,  Berlin). 

^"on  älteren  Werken  haben  mir  IMk  Eemak's  Galvanotherapie  der 
Muskel-  und  Nervenkrank beitcn.  Und,  Brauicrs  Lutersiichungen  und 
Beohaehtongen  auf  dem  Gebiete  der  Elektrotherapie,  und  Moritz  Bcne- 
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dikt'if  Nerveopathologie  und  Elektrotlierapie  mancherlei  Anhaltspunkte 
bei    Feststellung    des    Ureprunges    einzelner    nerthvoller    IJchandlünf^- 

methoden  p^hoten. 

Physikalische  Grundlehren. 

Aerztliche  Elektrotechnik. 

Stro  111  r|in^U»?.  —  Lf  rianch  ^-  und  Trüi.*k<»n  el  em  eilte.  —  Chroms  Ü  u  r<"l»a  1 1«»- 
r  i  €  n.  —  I  n  f  I  tt  e  n  Ä  m  a  ü  €  li  i  II  t»  n.  —  Richtung  des  S t  r o  m  e  k.  —  S  p  ii  ri  ti  ti  n »; 
(eiektromotoriBi'h«-*  Krsil't).  —  Stromstärk*.'  (Ämper«  uoil  M  ill  i«  tu  pere). 
—  W  irierstiintl,  0/im  "seh  rs  (ifavt  z.  — St  romdif  hte.  —  Haiidhubtiii^  d^r 
gttl  vuitiächen  Batterh':  Einschnltung  des  Stromes;  Eleia»?nt  enzä  lilor; 
llheo^tut.  —  Stram  messu  iig:  Aelter^  and  iieu<»r«*  öal  vanoin'ttT.  — 
Appiimt  für  Farudisation  und  CTfilvanofaradiaatiou.  —  Elfktrudcm- 
atiswahl:    BerficksichtigtiDg    der  Slroiudichte.    —    Stabilem    und    labile 

Bchandlunif. 

Die  fllr  änttliehe  Zwe^e  grebräuchlieben  elektrischen  Ströme  werden 
manniglai'hen  Strom<i Hellen  entnoninien.  Wir  beginnen  mit  dem  gal- 
vanisehen  und  furadifsi-hen  Strome:  Wo  Klektrieitätswerke  oder  liloek- 
Stationen  vorhanden  sind,  wo  also  Licht-  imd  Krafth^itmif^en  bereits  in 
den  Strassen  und  HUusern  lie^^en,  kann  der  Arzt  den  Strom  für  sein 
Sprechximnier  unmittelbar,  and  zwar  auf  die  bequemste  Artdureli  p'cipnle 
Aiischlussapimrate  von  der  Teiitrale  beziehen  oder  mittelbar  durch  Acru- 
muialorliatterien,  welche,  je  nach  Strom^'erbraut■iJ,  von  Zeit  zu  Zeit  wieder 
geladen  werden  müssen,  sieti  seine  Klektricitlit  vcrsebaiTen.  Nur  umsH 
eß  sieh  dann  immer  um  (»leiebstromanlagen  bandeln,  denn  W  eehsel- 
striuue  sind  ohne  kostspiehj^^e,  zumeist  auch  p^niuseh volle  ruiforraer 
(Elcktroniotoreu  mit  iKnamomaschinen)  Itlr  die  Galvanisation  dt\s  KTir- 
pers  auch  t'dr  Accumulatorunladunfr  nicht  zu  verwenden.  Vttn  ^(*nanercn 
lechnisrhcn  Vorscbrit'tcn  mass  ich  hier  Altstand  uclnucnT  da  die  histnl- 
lation  solcher  Einrichtun^^en  je  nach  den  Ertlichen  Verhältnissen  eine 
sehr  nmnni^faltif^r  sein  wird. 

Ist  alter  «ler  Arzt  nicht  in  der  ^Itlckliehen  Laf^e,  dass  in  der  Nähe 
seines  Wirkungskreises  lUdeiichtinigsiiulagen  znr  Ladung  von  Accu- 
mulatorhattcricn  oder  zu  directem  Auscldassc  zur  V'criugung  stehen,  so 
wird  er  die  alten  galvanisehcn  Elemente  für  stationäre  oder  transportable 
Apparate  nicht  entbehren  kennen,  um  damit  die  galvanischen  und  die 
faradischen  StrÖnu',  die  er  braucht,  zu  erzengen. 

Die  (Taivanisatiou  und  die  Faradisation  sind  bekannt- 
lich die  wcsentliehslcn  und  verbreitetsten  elektrisrheu  Heil- 
mittel.  Die  Ifeihungselcktrieität,  wie  sie  in  der  Intlueiizmasehinc  ent- 
steht ( Frm/H/ w'scher  Strom.  Statische  oder  InHuerrzelektricitiit ) ,  hat 
sieb  ein  grosses  Gebiet  in  der  praktis(dien  Mediein  noch  nicht  iTobert. 
Nur  einzelne  Heilanstalten  und  vereinzelte  Sjieeialisten  haben  über  die 
lleihvirkimgen  der  Franklinisat ifin  Ijfiihnmgen  gesammelt.  Ich  werde 
spiiter  mit  kurzen  Worten  auch  auf  diese  A[>f)arate  und  ihre  arztUelu' 
Verwendung  eingehen,  obwohl  ich  kaunt  jenmls  sellicr  davon  Gebrauch 
geniaebt  habe. 

Sowohl  in  der  Poliklinik  wie  in  der  Privatpraxis  hat  sich  mir, 
natdidem  ich  Jahrehing  etwas  weniger  gute  Ergebnisse  mit  dem  Ikttifeif- 
Sk'menJi»L'he\K  von  IM.  licinak  m  die  Praxis  eingeführten  Zink-Kupfer- 
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Element  zu  verzeiehnen  hatte,  d;is  LecUtnchi'-FAenK^Tit  bewahrt,  welehes 
seit  der  im  Jahre  1868  verOttentlichten,  urspriin^liehen  Aiiordnun»:  inaiinig- 
faehe  Ahänderunf^en  erfahren  hat.  Es  enthüll  im  wesentlichen  ein  Ue- 
miseh  von  Kohle  und  Braunstein  (Manj?ansuperoxyd)  als  positiven  Pol, 
einen  amalgamirten  Zinkstah  als  negativen  Pol.  Die  Elektrolyse  vollzieht 
j^ich  in  einer  concentrirten  Salmiaklösuiig .  die  zwei  Drittel  des  Glase« 
fallen  soll.  Für  den  im  Sprechzininier  stehenden  stationäreD  Apparat 
sowohl  wie  für  die  kleineren  trans})ortahh?n  ilalvanisations-  imd  In- 
dactionsapparate  sind  die  geoannten  Eleoiente  ziemlieh  ^^nt  verwendbar. 
Am  besten  transjiortahel  erseli einen  mir  die  von  der  Elektrotechnik 
neuerding:»  ein^Lrefiilirten  sojrenannten  Trockeiieleinente,  die  ausser- 
ordentlich praktisehi  und  dauerhaft  sind,  deren  nach  dem  Ledattch^- 
sehen  Grundprineip  ausfcetnhrte  Construetion  in  ihren  Einzelheiten  aber 
von  den  Erfindern  theiiweise  noeh  geheimgehalten  wird.  Ich  nenne  hier 
die  Troeken-EIemente  von  Gaf^mer  und  Bocftrher.  Auch  der  Elektriker 

Fig.  290. 


To^'MhM  TrockeiiBleiiMiat. 

Cäsar  Vogt  hat  ein  solches  constniirt;  er  nennt  es  „Galvanophorele- 
ment*  (Fig,  290).  8eit  dem  von  ihm  am  6.  Jnli  1893  im  Berliner 
Elektroteehnikerverein  gehaltenen  Vortrage  sehenot  es  auch  Eingang  in 
die  ärztliche  l^raxis  getimden  zu  hahen.  Das  Galvanophorelement.  mit 
dem  ich  seiher  erfolgreiehe  Versnelie  angestellt  habe,  ist.  wie  aus 
C\  Votjfü  Mittheilungen  hervorgeht,  dem  iiu?seren  Anseheine  tiaeh  ein 
Trockenelement,  unterscheidet  sich  aber  von  den  bis  jetzt  bekannt  ge- 
wordenen trockenen  und  aueh  von  den  nassen  Elementen  dadureh.  dass 
es  die  Fähigkeit  besitzt,  das  elektrolytiseh  zersetzte  Wasser  wieder  zu 
erzeugen  und  demzufolge  die  ursprüngliche  Krailt  ausserordentlich  lange 
TU  behalten. 

..Durch  die  Bildung  eines  Ueberzuges  von  ^Vasserstoft'bläsehen  — 
wir  folgen  hier  fast  w(irtlicli  seinem  \'ortrage  —  auf  der  negativen 
Elektrode  (Pobirisation)  wurden  die  frltlreren  Flüssigkeits-Elemente  zu- 
meist erheblich  geschwächt.  Zur  rnterdrliekimg  der  Polarisation  bediente 
man  sieh  der  Bindung  des  Wasserstoffes  durch  Sauerstoff,  der  in  statu 
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nai?t*eiidi  mit  Wus^orstotV  Wasser  bildet,  (hireh  I>ej)olansatH)nsstol!e.  Der 
von  Lechtnche  dazu  verwendete  Ilriiunstein  *j:ilit  nach  tl  Vogt  nur 
einen  hestininiten  Theil  des  SanerstDlles  zu  Depolarisationszwecken  ab; 
die  hepuhirisation  ist  also  eine  nnvollkonntiene,  Aneli  tritt  im  Lvelrnivkr- 
Elemente  der  l  ('helstiind  auf,  dass  der  Kr*ljle  in  p*i>ssein  Mas^e  Luft 
zu^^efföirt  werden  mutis,  weil  dadureii  die  Uejiolarihiatiun  un^a-rnein  K>e- 
fijünstigt  wird,  transportable  Apparate  also  nielit  hennetiseli  verschlosBen 
werden  können,  da  sie  ^iinst  sebr  bald  versti^cn."  (\  Vof/t  hat  nun  die 
Beobaehtunf;,  dass  Chliir  in  flehen  wart  von  U'asserstolf  nnd  Metalloxydeti, 
wenn  dit^se  Zusammensetzung^  im  dunklen  llaum  behandelt  wird,  keine 
Salzsäure  bildet,  snndern  den  Sauerstolf  substiluirL  der  dann  im 
Moment  seines  Freiwerdens  mit  dem  Wasserstotl'  sieh  zu  Wasser  ver- 
bindet, zur  Herstellung  des  neuen  Elementes  verwendet.  Er  unter- 
drückt anp^blieh  die  Polarisation.  ^Dureh  die  beslilndip^e  Wieder- 
er/eu|rung:  <les  zersetzten  Wassers  int  ein  Naebftlllen  nieht  nnthi*;; 
unbJsliehe  Krvstalle  bilden  sieh  nieht,  aiudi  ein  Naelisebütten  von  I^epo- 
larisalionsstoft*  ist  entbehrlieb  ;:e\vorden.  Das  Element  besteht  aus  einem 
nicht  leitenden  (lefässe  niit  dunklem  Anstrieb,  in  weleheni  sieb  als 
positive  Elektrode  ein  in  reines  Wasser  taneheniler  t^tali  von  ebemiseh 
reinem  Zink  befindet.  Die  negative  Elektrode  bildet  ein  Kohlenstal», 
um  welclien  mittels  einer  p<jri')sen  Seheidewand  ans  Holzmehl  der  DejMj- 
larisationsstolf  (Metalloxyde  in  besonderer  (V)  liebandkmg  not  Chlort  ge- 
lagert ist.  Damit  keine  Verdunstung  entsiehe,  aueh  ilcr  für  die  Wirkung 
des  Chlors  erforderliche  dunkle  Kaum  gesehaflen  wenle,  wird  das  GefUss 
oben  luftilreht  ahgeseldosscn/'  Das  Element  kostet  bei  mittlerer  (Jrfisse 
(Ilöbel4öMm.,lnirebmesser  Tä  Mm.,  Gcwieht  I250Grm. )  2  M.  r>0  l*f.  und 
soll  erst  naeh  mehreren  Jahren  einer  !>ncuerung  bedürfen,  llnterbaltimg 
und  l'Hege  fallen  tbrt.  Ein  ins  zwei  Elemente  reichen  naeb  meiner  Er- 
tahrung  für  den  gcbräueblichen  Faradisationsapparat  vfdlkommen  aus. 
Wie  lange  diese  Troeken-Elemente  einen  genügend  starken  Strom  geben, 
bleil)t  aliznwiirten.  Die  billigeren  kleinen,  TJU  Mm.  hubm  'I  ypen  dürften 
fiir  die  Zusammensetzung  von  transportablen  galvanischen  Batterien  in 
Frage  kommen. 

Ic!i  bin  hei  den  Kranken besnehcn  in  iler  Stadt  mit  einem  durch  zwei 
mittelgrossc  LerAr^rAf^-T rocken- Elemente  bctrielienen,  nicht  sehr  schweren 
tragbaren  Induetionsaiiitarate.  sowie  mit  einem  aus  :U>  kleinen  Lerianchi- 
Troeken-Elementeri  zusammengesetzten  galvanischen  Aiiparate,  die  ich 
fih'  alle  in  ihrer  Hebausung  zu  licbandelnden  Kranken  benutzte,  vidlig 
ansgekonmicn  und  habe  trotz  hiinligen  Gebrauches  der  Aj^i>arate  die 
Mithilfe  des  Elcktroleehnikers  nur  selten  in  Ans[(rucb  genommen.  Seit 
der  Verwendung  der  geschilderten  For//'s<^ben  Galvano|»borclemente, 
brauche  ich  die  genannte  Hilte  noch  weniger  als  vorher.  Die  luid'ang- 
reixdie  stationäre  Hatterie  meines  S[>reclr/jmmers  wird  von  alten  mit 
Fltissigkeiten  gefüllten  Zr^rA/j/r/zr- Elementen  versorgt,  die,  Je  nach 
Abnützimg.  alle  7  -9  Monate  einer  Reinigung,  hie  und  da  aueh  einer 
Erglinzung  bedtirfen^  obwohl  sie  in  einem  kühlen  —  und  zwar  in  dem 
unter  meinem  Sprcebzinuner  gelegenen  Kellerraume  -  Aufstellung  ge- 
funden haben. 

Das  ("hronisäure-Tanehelcment  (negativer  l'ol:  Zinkstali,  der 
nur  bei  Gebrauch  in  die  Flüssigkeit   eintaucht;   positiver  Fol:  Kohlen- 


AerztJiche  Elektrotechnik. 


523 


stalj;  elektrolytische  Flüssigkeit .  ^^ebildet  von  folgender  Chroiiisilnre- 
lösnng:  2K)  Gnji.  Wasser,  25  Grin,  .Sehwetelsäure,  15  Gmi,  doppelt- 
rliroiijsaures  Kali  und  5  Grin.  schwefelsaures  (jueek^ilberoxyd)  habe  icli 
nur  bei  der  Faradisation  in  der  Form  der  hekiinnteii  kleinen  Sptutirr- 
schen  Batterie  oder  in  Gestalt  der  frrcw^'/'schen  Flascbe  (zwei  Kohlen- 
platten und  eine  bewegliche  Zinkplatte  in  Chromsäurelüsung )  mit  Ihi-Boh- 
/jV//>i/o//f/ sehen  Schlitten  bewährt  gefunden.  Die  geringe  Cont^tanz  dieser 
Elemente,  deren  Handhabung  fast  jeder  Ani  kennt,  bnuiehe  ich  kaum 
zu  erwähnen.  Wenn  mau  sie  trotz  ihrer  lueonstanz.  trotz  der  starken 
Abnützung  \«m  Zink  und  Kohle  und  ungeae.htet  der  Getahrüehkeit  von 
Chromsaure  ftir  viele  Gebranehsgpgenstiin<le,  hesondei*9  ftir  Wüsche  und 
Kleider,  nicht  entbehren  mag.  so  liegt  das  daran,  dass  sie  leicht  her- 
stellhar  und  billig  anzuschatlen,  fast  ganz  geruchlos  sind  und  hei 
frischer  Fiilhmg  starke  Stronnvirkungen  ermiiglichen.  Nach  Bildung  von 
Kalium hiehromat  (Dunkelwerden  der  erregenden  Flüssigkeit),  hei  Ali- 
nützung  des  Zinkes  und  nach  Eindringen  von  (liroui  in  die  Poren  der 
Kohle  pflegt  die  Stärke  des  Stromes  sehr  hald  nachzulassen;  es  wird 
dann  eine  Neufüllung  mit  Ghromsäure.  beziehungsweise  ein  Ersatz 
des  Ziukstabes,  nach  längerer  Zeit  erst  eine  Erneuerung  der  Kohle 
not  big. 

Die  Preislisten  der  hekannten  elektrotechnischen  Firmen  IF.  A. 
Hirsrhttfann  (Perlini,  Dr.  Strifinr  (Leipzig),  Rchik/t^,  Gcbbcrf  ^  SchiU 
(Erlangen),  Elektrotetdinisches  Institut,  G.  m.  b.  11.,  früher  Emil  Braun- 
schtrek/  (Frankfurt  a.  M.)  und  Jiir/t.  BUhisdorf  fS,  Simon)  (Frank- 
fturt  a.  M.),  die  ihre  Kräfte  ja  vorzüglich  und  in  erfolgreicher  Weise 
der  elektromedicinisehen  Technik  widmen,  enthalten  eine  grosse  Reihe 
von  höchst  hrauehbaren  Vorschlägen  für  Auswahl  und  Pflege  von  ver- 
sehiedenen  Elementen,  so\\ie  iiir  deren  Zusanuuensetzung  zu  Batterien, 
die  für  den  Praktiker  in  Betracht  kommen.  Ich  nnichte  aber  auch  hierin 
von  meinem  Grundsatze,  nur  über  ei^'ene  Erfahrungen  zu  beriehten,  nicht 
ahweicheu,  sellist  auf  die  fTefahr  hin,  bessere  Stronniuellen  für  faradische 
mid  galvanische  Behandlung  als  die  von  mir  empfohlenen  nicht  lie- 
sonders  genannt  zu  haben. 

Die  IMfz'^dw  Influenzmaschine,  welche  bekanntlich  aus  einer 
festen,  mit  zwei  gegenüberliegenden  Ausschnitten  versehenen  und  einer 
durch  eine  Kurbel  beweglichen  Glasseheibe  besteht,  ist  die  Grundlage 
für  die  Apparate,  welclie  zur  Behandlung  mit  statischer  Elektrieität 
iFnmklinisation)  gebrauehl  werden. 

Bei  Drehung  tindet  von  den  Spitzen  zweier  Papierbelege  der  festen 
Scheihe  aue  eine  Ladung  zweier  Metallspitzeureihen  und  der  damit  ver- 
bundenen Metalkondoctoren  statt.  Die  entweichenden  Funkenstrtime 
werden  zur  Behandlung  von  Nervenkranken  benutzt.  r>ie  Hfr-schwann- 
Kith^ubtiTf/^ si*h(*  Influenzmaschine,  wie  sie  in  vielen  elektrothera- 
peiitischen  Lehrbüchern  abgebildet  ist,  scheint  die  gebräuchlichste  und 
sicherste,  von  dem  Staube  und  von  der  Temjieratur  des  Zimmei-s,  auch 
von  >\'etterveränderung  am  wenigsten  ahhängige  Vorrit-htung  für  Frankli- 
nisation zu  sein. 

Sie  ist  nicht  hillig,  ein  Fmstand,  der  ihrer  Einführung  in  die 
Praxis  non  aurea  im  W'ege  steht.  Auch  die  nach  ähnlichen  Principien 
gelmuten  ärztlichen  Intluenzniaschinen  anderer  Verfertiger  werden  viel- 
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fach  in  AiiMtalten  vcrweiulct,  speciell  die  selbeterregenden  Inilurnz- 
Maßchinen  naeli   Tfwpler  und    Wim?ij}utst, 

Soll  die  eli^ktriKchB  Behandlung  dem  Kranken  Nutzen 
bringen,  so  dürfen  iiacli  meiner  Krfaliruii^  nur  inittJrrc  Strom- 
doseil  zur  An  wendiin*,^  gelangen.  IHe  Schiiiligmifc  des  mensehlielien 
Organismus  diireh  unvorsichtif^es  und  gedankenloses  Klektrisiren  ist,  so 
jjaradox  es  klingen  mag,  oft  \'iel  grösser  und  nieht  selten  seligerer 
nuszugleiehen  als  die  Henaehtlieiligung  desselhen  (hirch  L'oiiersehreituiig 
der  Mavinialdosen  ditTerenter  Arzneimittel. 

Die  Ansfihung  der  E!ektrotiierapie  dureh  vrdlig  unerfahrene  Aerzte, 
welche  ausser  durch  den  liesitz  eines  mehr  minder  frisch  j^efHllten 
Inductionskastens  und  eines  gewöhnlich  noch  nicht  aufgeschnittenen 
Com{>endiums  kanni  einen  Befähigungsnacliweis  für  diese  Heilmethode 
zu  erbringen  vermiigen,  hat  den  so  unzählige  Male  mir  bekannt  ge- 
wordenen AusKjjrueh  von  Nervenkranken  verschuldet:  ^Die  Elektrieität 
hat  mir  geschadet.^ 

Die  Verhiitung  der  Kinführnng  zu  grosser  Strommengen  in  den 
mensejdiehen  Kürper  sollte  in  den  klinisehen  Semestern  die  vornehmste 
Aufgabe  aller  elektrotherajieutisehen  Curse  sein.  Zur  vorsichtigen  An- 
wendung elektrischer  Massnahmen  ist  aber  die  Kenntniss  einer  Reihe 
von  physikalisch e n  G  rund  beg r i  ffv n  erlbrderlieh,  die  sieh  der  Arzt 
immer  wieder  einprägen  nmss.  Wer  sie  erfasst  bat,  wird  <lureh  seine 
elektrische  Ikbandlnng  mindestens  —  keinen  Schaden  stiften. 

Die  beiden  Pole  einer  jeden  Stromquelle,  /.  H.  das  Zink  und  die 
Kohle  eines  L'WfiNr//*'-Elerneiites,  bctinden  sieh  in  versehiedcnem  elek- 
trischen Zustande,  und  wenn  ich  sie  dureh  einen  Leitungsvvcg  verhinde. 
so  sucht  sieh  der  zwischen  ihnen  bestehende  Zustandsimtcrschied,  die 
^PotentialditTerenz'',  auszugleiebcn.  Der  elektrische  Strom  tÜesst  durch 
den  gesclialfcnen  Weg  vom  liraunstein-Kohleneylindcr  zum  Zinkstabe, 
gleichwie  das  Wasser  in  einer  Kiilire  von  den  Stellen  hülnM*en  zu 
solchen  niederen  Druckes  zu  laufen  bestrebt  ist:   ^Stromriehtung'^. 

Die  Kohle  bildet  ilann,  wie  wir  selion  vorausgeschickt  haben,  den 
positiven,  das  Zink  den  negativen  Pol  Zwischen  beiden  besteht  also  eine 
Differenz;  der  Grad  des  Tut  erschied  es  im  elektrischen  Zustand  der 
beiden  Vuk.  heisst  ^Spannung"^  —  ^Klcktrumotarisehe  Kraft.'' 
Diese  ist  raessbar.  und  zwar  biUh^t  die  Masseinlieit  hier  das  „\'olt^. 
Der  elektrische  Zustand  der  beiden  Pole  irgend  eines  Klenientes  dillV'rirt 
um  l — 2  Volts.  Die  elektromotorisehc  Kraft  des  Lrr/f/Mr/N''Klementeii 
beträgt  etwa  1'48  Volts.  Da  wir  aber  in  der  Medicin  viel  hühere 
elektromotorische  Kräfte  brauchen,  m  vereinigen  wir  eine  Anzahl  von 
Elementen  zu  eiiirr  ISatterie.  und  zwar  für  Elektnitlienipie,  in  der  Weise, 
dass  wir  das  Zink  des  ersten  KIcmentcs  mit  der  Kohle  des  zweiten, 
das  Zink  des  zweiten  Elementes  mit  der  Ktdite  iles  dritten  verbinden: 
„Hintereinanderschaltung",  und  dadurch  die  elektroinotorischen 
Kräfte  der  einzelnen  Elemente  addiren.  Die  „Parallelschaltung", 
hei  der  alle  positiven  und  eiienso  alle  negativen  Pole  einer  Uatterie  mit 
einander  verbunden  sind,  kommt  iuis  sjiüter  noch  zu  errtrternden  Griiuden 
nur  tllr  galvanokaustische  und  ärztliche  lieleuctilnngszwceke  in  Betracht. 

Von  der  Grijsse  der  elektromotorisehen  Kraft,  von  der  Mühe  der 
Spannung,   wird  in  erster  Linie  der  Grad  der  Wirkungen  des  uns  zur 
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VeriüoriiDg  stehenden  elektrischen  Stromes,  ^die  St roiu stärke"  (.1": 
Intensität)  abhängen.  Wir  inssen,  dass  zu  diesen  Wirkungen  vor  allein 
die  Beeinflussung  einer  Magnetnadel  gehört.  Die  Grösse  der  Nadel- 
ablenkung dient  zur  Messung  der  Stromstärke;  wir  messen  sie  nach 
Ampere  in  der  Beleuchtungstechnik,  sovTie  in  der  Galvanokaustik  und 
Elektrolyse,  nach  Tausendtheilen  eines  Ampere:  Milliamperes  in  der 
Elektrotherapie.  Wegen  der  schon  hetonten  Wiclitigkeit  der  Dosirung 
des  elektrischen  Stromes  ftir  elektrotherapentische  Zwecke  will  ich  hier 
her^'orheljen,  dass  diese  genaue  Strommessung  nach  einem  einheitlichen. 
auf  den  elektrotechnischen  Congressen  in  Paris  (1881)  und  in  Chicago 
(1883)  vereinbarten  elektrischen  Masssystem  erfolgt. 

Fi«,  m. 


Scheine  der  Terschiodenen  S tromdiehtigkeit  bei  gleiclibleibeindor 

Stromit&rk«. 

Die  gletehe  Ansahl    Stromfldtn    endieiiit   in    dar  Strecke  b  äot  Lch«it  »nf  dvn 

halben  QuerMknitt  raiaaunpi)|r#drftng't    wie   in  Strvoke  a.     Folglieh    ift    in   6  dl« 

Srromdicbtigkeit  doppelt  »o  groM  Als  in  a.    (Nach  Erb.) 

In  zweiter  Linie  hängt  die  Stromstärke  bei  gegebener  Spannung 
von  dem  Widerstände  ali,  der  sich  im  Leittingskreise  dem  Ausgleich 
der  Spannung  entgegenstellt. 

„Wie  wir  mit  einer  gegebenen  Kraft  eine  tun  so  grössere  Ge- 
schwindigkeit hervorzubringen  imstande  sind,  je  geringer  der  Wider- 
stand ist.  der  sich  der  Bewegung  entgegensetzt,  ebenso  bringen  wir  mit 
einer  in  der  Stromquelle  gegebenen  elektrischen  Spannung  eine  am  so 
grössere  Stromstärke  hervor,  je  geringer  der  Widerstand  ist,  welchen 
ein  Kiirper  dem  Durchgang  eines  elektrischen  Stromes  entgegensetzt^ 
(Epstehf),  Je  länger  und  dünner  ein  Wasserrohr,  um  so  mehr  Wider- 
stand findet  darin  das  durchstriJmende  Wasser.  Der  elektrische  Wider- 
stand wächst  ebenfalls  mit  der  Vergrösserung  der  Länge  und  nimmt  ab 
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mit  dem  znnehmenden  Querschnitt  flcr  Leitim^^:  je  diinner  der  Leitungs- 
tlrabt  ht.  desto  i^rosser  ist  sein  Widerstand.  Als  Einheit  für  die  OrÖBse 
de«  milderst aiides  dient  das  ^Ohm".  Das  Ohm'sdiQ  Gesetz  lautet: 

8tronistürke:  I  =    "!^*^"  ^     ^  =  „>    xrr- — 1 
Widerstand       \\   LH  +  wj 

,    ,      ,  1  Volt 

1   Ampere  —    ,  , ,, 

1  tHiiii 

Die  un%'«Tletzte  Haut  des  Menseheii  hietet  dem  Strome  einen  durch 
ihren  anatomischen  Bau  hcdinf^ten  äusserte wühulieh  grossen  spcciti- 
schen,  i,  e.  wesentlichen  Widerstand  (W)  dar,  dem  ge^eniiher  die  un- 
wesentlichen Widerstände  (w)  in  der  metallischen  Leitung  und  in  den 
Elenjcntcn  hei  der  Klcktrotherapie  kaum  in   lletraeht  kommen. 

Wenn  man  sieh  den  elektrischen  Strom  aus  einer  Summe  |jarallclcr 
Fäden  zusamnienfj;esetzt  denkt  ( Ei^.  2*.U ),  so  wird  die  Stromstärke  um 
so  groBser  sein,  je  mehr  FHden  einen  Strom  hilden,  also  die  Strom- 
diehtip^keit  wird  wachsen,  je  mehr  solcher  Fiiden  auf  die  Qnersehnitts- 
einheit  sieh  zusannaendriingen  müssen,  liier  würde  also  die  Formet  lauten: 

Eine  merkliare  Reizwirkun^^  auf  nervi+se  Gehilde  tritt  nach  pliysio» 
logischen  Krfalirunf^en  erst  dann  ein,  wenn  der  Strom  mit  einer  gö- 
wissen  Dichtigkeit  einströmt. 

Die  Stromstärke  werden  wir  leicht  an  nnseren  Messinstrumenten 
ahlögen  kJinuen,  aber  die  Gesetze  der  Stronidichtij^keit  werden  wir  hei 
der  Wahl  der  Ansatzstellen  atn  menschlichen  Körper  sjiäter  <reuau 
beachten  müssen.  Auch  die  Form  und  Grösse  der  den  unmittelharen 
Stromeintritt  vermittelnden  Platten  wird  von  den  Verhältuisseii  der 
StromdiehtigkeJt  abhängi»;  gemaelit  \\erden  müssen. 


Elektrische  Behandlung  des  Kranken. 

HantDiahungder  galvaDischen  Batterie.  —  Eins cUji Hang  des  Stromes; 

Rheostat.    —    Strommesannj:;    Geltranch   des  Gal v an ometcra.    —    Fara* 

d  fache    Ströme.    —    Galvano*  aradisation.    —    Eintritt    des  Stronn?»    in 

den  Körper.  —  Strom  verttioilnnp,   —   Wahl  der  Kloktroden. 

Die  neuesten  Fortschritte  der  Elektrotechnik  ermöglichen  uns,  gegen- 
wärtig eine  bedeutende  Vereinfachung  des  zur  Applieation  galvani- 
scher und  faradischer  Str^ime  nnthi^m  Instrumentariums :  So  werde  icli 
auch  nur  die  einlachsten  und  handlielisten  ^'(>r^chttm;:eu  sehildern,  indem 
ich  micli  auf  den  Standpunkt  eines  jungen  Arztes  stelle,  der  ausgerilstct 
mit  den  nothwendigsten  physikalisehen  und  anatomischen  Vorkennt- 
nissen zur  ersten  selhstilndigen  elektrischen  lk^hand!lmg  eines  Kranken 
sehreiten  will. 

Halten  wir  irgend  eine  galvanische  !Viitterie  vor  uns,  so  verge- 
wissern wir  uns  zuerst  ül>er  die  Stromcsriehtung.  In  den  Elementen 
geht  der  Strom  vom  Zink  zur  Kohle  (Eig.  292)^  im  Kurpcr  (a},  der 
den  Schüessirngshogen  für  die  Elemente   darstellt,   von   dem  positiven 


Aerztliehr  Elektrotechnik. 


527 


(+)  Kolilen-(Kiii)fLT-)Fo!e  UK'')r   von  der  .Aiioiie"*    zu  dem  negativen 
(--)  Zinkpole  (^Z^)  zur  Kathode. 

Das  ist  gewöhnlich  dann  der  I'iill.  wenn  der  am  Apparate  an^re- 
lirachte  „Stromwender"  ((Viniinntator)  auf  N  I Normal)  steht;  wenn 
er  W  (Wendnnj^)  Iteriihrt,  hat  der  Strom  im  Körper  i.  Vnssenkreise)  die 
entgegengesetzte  Richtung.  In  dem  Stromwender  ist  nämlich  eine  Lei- 
tungsanorttnmig  so  getroffen,  dass  durch  eine  Kurheldrehting  die  von 
den  Eh^nienten  kommenden  DrJSlite  entweder  direct  mit  den  l'ol- 
ktemmen  (Nonnalstellimg)  oder  kreuzweise  (Wendunjü'^sstellung)  ver- 
banden werden.  Anf  diese  Weise  kann  man,  ohne  die  Drähte  zu  wechseln, 
eine  Polklemme  des  Apparates  bald  znr  Anode,  bald  zur  Kathode 
machen  („Fo/^rt'sche  Alternativen"^).  An  {Leuten  Apparaten  ist  auch 
noch  eine  den  Strom  völlig  unterbrechende  Mittelstellung  möglieh,  von 
der  aus  man  den  Strom  bald  auf  die  Anode,  bald  auf  die  Kathode  zu 
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schliessen,  beziehongsweise  zu  öüben  vermag.  Die  Schrauben  der  Pol- 
klemmen sind  \'or  jeder  Sitzung  fest  iinzuziehen,  denn  ihre  Lockerung 
bedingt  ot^  genug  ein  Leitungshinderniss.  Es  empfiehlt  sieh  ferner  bei 
Normalstelhing  {^\  des  Sti-om wende rs ,  da  diese  die  weitaus  häufigere 
ist,  und  Stromwendungen  zu  tlierapeutisehen  Z%vecken  im  ganzen  seltener 
angewendet  werden  sollen,  ilie  beiden  Polktemnien  des  A|>parutcs  mit 
verschieden  farbigen  Leitungsschnären  zu  versehen.  Man  wühle  diiune 
und  leichte  tTummischniire  oder  diek  übersponnene  Drähte  (schwere 
Schnüre  entgleiten  leicht  der  SchraubenhefestigungK  Ein  Blick  auf  die 
Farbe,  z.  B.  Koth:  Negativ;  Schwarz:  Positiv,  eventuell  nmdi  auf  den 
Stromwender  bei  Schliessungen  und  ( Jelfnungen  zu  diagnostisehcu  Zwecken 
wird  dann  dem  Arzt  sofort  die  Polarität  der  Ableitungen  darthun. 
SoUten  sich  aber  z.  B.  nach  der  Keparatur  eines  Apparates  irgend- 
welche Zweifel  über  die  Polart  der  Klemmen  erhelien,  so  setze  man  die 
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IMntger  Gebb«H  &  Sehalt.  Erfangen. 

t'iur  iiiiU*  jm«|.  M  r  HiH«ji[i(mratf*  uril**rbrtx'ljfn,  die  fttr  Erektrodiagnostik 
iH»d   LU-kUt*\ht'rii\tii'.  von   VVicthti|?kdt  hind. 

Hn  irvH**UU'.\ii  dif*  FJriMrhnltunt?  und  Ausschaltung  des  galvaiii- 
m'hiru  SlnurM'N  jrt/t  rntw^»d*'r  durch  den  ^Klenicntenxahler"  (^^Strom- 
wJlliiiu")  t»d<*r  duri'h  *\vn  Klirosiuten, 

Mit  Htromw  Hfl  Irr  rnnügljrlit  viTruiltels  federnder  jMetallkorheln 
imKt  aiid^Ter  ScJilririipjjjiriit*?  huI"  kleijieu  iMetnlleiien  Uerührüii^^srtiichcn 
H*(Mit/u'ti'iu  d<*ii  UebcTKuii^  von  fitirni  Eleuient  zum  andercD .  Iteiie- 
himy^nwvÄnv  voti  cinzi^liM-n  Klemrntcnp^uppt^n  (2 : 4 : 6 :  8 oder  ij  :  10 :  20  etc.) 
m  An)  h'uhvwn  HviUvw  ohne  iiMTkliclir  l'nterbrechung  des  Stronies. 
liier  u  Inl  iiIhii  dtir(*h  Siri;:::rruii;c  diT  Spnimnnfij  eine  Je  nach  Uedtirfniss 
erlnrdnlirlie  Vernielirrm^'  oder  Vernundernii^  der  (ÜT  den  KTiriJcr  h*> 
MÜinniteii  SlroniKtllrkt*  er/ielt.  Oeui  relH'lstiiiide,  dass  bei  Einschaltung 
iliireh  ilen  gehrlliie!iljeh<'n  Stroinwühler   die  ersten  Elemente  immer  in 
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-\iispnicli  genommen  und  sehr  schnell  abgenützt  werden,  hilft  der 
Bein i (/er' sehe  j,L>oppeleolleetor'*  (Fig,  293)  ab.  Zwei  von  einander 
ii^olirte  Kurbehi  drehen  sieh  um  eine  gemeinsame  Achse.  Ihre  Verbin- 
dungen sind  so  angeordnet,  dass  jede  beliebige  Gnippe ,  aber  auch  ein 
einzelnes  Element  nur  in  den  Stromkreis  eingeschaltet  werden  und  die 
anderen  nicht  eingeschalteten  vor  sehneller  Abnützung  bewahrt  oder  die 
bereits  abgentUzten  übergangen  werden  können.  Ein  zweiter,  innerer 
Theükrei^,  auf  den  die  zweite  Kurbel  mit  ihrem  Zeiger  hinweist, 
zeigt  die  thätige  EJementengnippe  genau  an.  Aneh  können  einzelne 
erschöpfte  oder  beschädigte  Elemente  sofort  aufgefunden  und  dann  leicht 
wiederhergestellt  oder  durch  neue  ersetzt  werden. 

Eine  andere,  viel  allmahliehere  Einschaltung  (^Einschleiehung'^) 
de§  .Stromes  durch  langsame  Regulimng  (Verminderung  oder  Vermeh- 
rung von  künstlichen  Widerständen)  vermittelt  der  Rh  eostat.  Er  macht 
die  Elcmentenzähler  entbehrlich,  ja  er  verdrängt  sie  jetzt  aus  den  trans- 

•  Fig.   .'94. 
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portablen  und  stationären  Apparaten  immer  mehr.  Als  künstliche  Wider- 
stände werden  Flüssigkeitssäulen .  Graphitstäbe  oder  vielfache  Draht- 
wicklungen von  Neusilber,  Nickelin  u.  s.  w.  verwendet. 

Ein  solcher  Widerstand  kann  sieh  in  der  Hauptleitung  oder  in 
einer  Nebenleitung  beiinden: 

Die  folgende  Fig.  294.  in  der  B  die  Batterie.  R  den  Rheostaten, 
K  den  eingeschalteten  Körper  andeutet,  stellt  in  schematischer  Weise 
diese  beiden  Möglichkeiten  dar. 

Im  ersten  Falle  (I  i  wird  eine  Vergrössemng  des  Widerstandes  durch 
die  Einschaltung  des  Kheo State n  erfolgen.  Es  wird  dadurch  nach 
dem  üAw/'sehen  Gesetze  eine  Abschwächung  des  Stromes  herbei- 
geführt werden.  Sind  aber  Widerstände  in  eine  Nebenleitung  (II)  ein- 
geschaltet (Fig.  294  a — b),  so  wird  bei  Verstärkung  derselben  der  Strom 
den  leichteren  Weg  wählen  und  durch  die  Hauptleitung  und  somit  durch 
den  Kiirper  fliessen.  Hier  wird  also  bei  Rheostatcinschaltung  der 
Strom  immer  stärker  werden. 

Wenn  also  nicht  wie  beim  Elementenzähler  immer  nur  ein  Ele^ 
ment  nach  dem  anderen  zur  X'erfügnng  steht,  sondern  der  Rheostat 
uns  die  sofortige  Inanspruchnahme  des  ganzen  galvanischen  Stromes 
gestattet,  so  ergibt  sich  die  Regel,  dass  in  Fall  1  (Fig.  294j  bei  Haupt- 
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HclilussscluiltiHig  zur  Einsuhaltun«^,  lH'zii.'liuii^swi:'isi:' ViTsturktin;,'  des 
!$eharH^lnIl^s^5troulPs  WiderÄtiindc  ausgeschaltet,  im  Fall  II  (Fj^.  294 > 
NeluMisrlilusssi-liuhun^::  zu  df^ni  ^leichon  Zwecke  Wider>tiiiido  eiiifj^e- 
gebjiiti't  werden  rjjüssen.  Wiv  erstr  Selialtiinj!:  i«t  niv^viA'V^t,  sobald  die 
jeizt  all^^eiiieiii  eiii|i1bldenen  Ijcrlaftfhv'EUnwmie,  die  einen  ^erin^^en 
inneren  Widerstand  hesitzen,  zur  Anweiidnu^^  gelnn^en  (Fi^.  294).  Man 
v(»riiieidet  dann  einen  unniitiu^en  Stromverliruuch.  ! 

Fliissi<»:keits8ehiebten  ( Ajvparali*.  von  Sföhrer,  Rum/r,  IMicr,  fjtlrtf^ 
hurg)^  Caolin- iitid  Gra|)hitHtä!ie  f/*V'ö//j7/'r^  ktlnnen,  in  die  Leitung  einge- 
sehaltet,  als  Rcf^nlirwiderstHnde  von  billiger  und  handlieherArt  dienen.  Am 
nudsten  ^rehriüieldieh  für  Ite^'HÜrauf;  des  .Stromes  sinil  Metallwiderstände 
( Metall Hieostnte).  Auf  einer  k reist'« »rinif^en  Martt^^ununiseheibe  sind  eine 
lleihe  von  IdankpoJirten  Metnlleontneten  nngeltraelit,  zwisebcn  denen  Je 
eine  Spule  die  betreffenden,  naeh  Ohm  genau  bereehneten  Widerstände  in 
Form  von  laugen,  feinen  Metalldrahtwiekehingen  enthiüt;  zum  Sebutze 
vor  rieseliildigungen  sind  sämnitliebe  Widerstünde  unter  die  Selieibe 
verlegt-  Ibre  FJnsehaltuug  in  den  Stromkreis,  ebenso  wie  ibre  Aiis- 
rtchaltung  vermittelt  auch  hier,  wie  heim  Stroniwähler,  eine  Kurbel,  die 
iUier  die  Contacte  hin  wegseh  leit't. 

Khe  wir  zur  elektrisehen  Behandlung  eines  Kranken  sflireiten, 
haben  wir  uns  zu  vergewisseni,  dass  die  EiusebaltuugsvorrielUungen  — - 
Stromwülder  oder  Ulieostat  -  auf  ü  stehen,  damit  niebt  der  Krank«:* 
fiei  Application  der  Klektroden  von  plfitzHetien .  unvorherges(dienen 
Kinwirkungen  stärkerer  Stn'jme  unangenehm  überrasebt  werde.  Sind 
alsdann  die  stromznfHlircnden  Hatten,  auf  deren  lieschaftenbei!  wir  des 
Näheren  noch  zurückkonimeu  müssen,  auf  die  zu  beliamlelnden  IJnut- 
stellen  aufgesetzt,  so  ist  unsere  uäebsie  Aufgabe,  den  (Uing  des  (ialvan<>- 
nieters  (Milliami>erenveters)  zu  beachten.  Der  Ausschhig  der  Magnetnadel 
zeigt  uns  sogleich,  oh  und  wie  viel  Strom,  nachdem  die  st ronr/.n führen- 
den Apparate  in  Gang  gesetzt  wor4len,  in  den  Korjier  eindringt. 

Ks  ist  hier  uich!  meine  Aufgabe,  alle  im  riehraiieli  iK'Hndlieheii 
(talvauiMueter  genau  zu  beselireiben.  Nur  s»j11  einiges  l*rinei]uelie  iiher 
den  Hau  nnd  über  die  Hrauehliarkeit  einiger  älterer  Messinstrumente  nnd 
eine«  neuen,  noch  nicht  besehriebenen  für  galvanotlu'rafKHitisehe  Zweekr 
bestiuimteu  Milliamperemeters  gesagt  werden.  Aueli  ülnTgelie  ich  die 
Fntwieklung,  welche  die  Einfübrung  des  absitluten  Masssvstems  in  die 
Fb'ktrotberajiii'  durebgemaebt  bat.  Ks  sind  eine  Keilip  von  Aer/Ien  unil 
l*hvsikern  hier  zu  nennen,  i^'w  sieh  hestmders  in  den  letzten  zw*'i  Jahr- 
zehnlen  um  diese  hoebwiebtige  Frage  grosse  Verdienste  erworben  haben 
Kohh'Ht(Ht'h,  Rh'fjcr,  GVr/7/c  (Paris),  <\.  W.  .]//V//f7' (Wiesbaden),  Kdrhuau 
(Mtincbeni  und  t\  /JvmHHvn. 

Das  von  Kohfnuist/i  angegebene  und  vim  Uhf/rr  emjdbhlen«-  l-^eder- 
galvanometer  ulie  Stromwage}  besteht  in  ciricr  elastiscben  Spiralfeder, 
welelie  innerhalb  eines  (ilasget\ässes  in  eine  stromdurcldlossene  Dralit- 
Spirale  je  nach  iler  Stnunstarke  mehr  minder  tief  hineingezogen  wird. 
Theilst riebe  auf  einer  Seala  geben  die  Stiirke  iler  Einziehung  an  und 
bezeichnen  auf  Orund  einer  genauen  Aichnng  die  erzielte  Stromstlirke 
in  Milliamperes.  Die  Bewegungen  der  Nadel  werden  dureb  Luftvenlieh- 
tung  oder  Luftverdünnung  rasch  gedämpft.  Das  alisi>lute  Mass  drr  Stroni- 
stiirke  kann    dandt    auf  cinfaelie   und    billige  Weise  bestimmt  werd< 
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der  Preis  des  Instrumente-^  heträgt  nur  30  Miirk.  Der  *stroin  ist  alfer 
immer  in  einer  und  derselhen  Kichtung  dnreb  das  Instrument  zu  senden ; 
will  man  also  mit  diesem  (Tahanonieter  ^rleichzeitif^^  einen  Stromwender 
anbringen,  so  muss  man  die  liesebriebene  und  in  Fig.  29ö  abgebildete 
Stromwage  zwischen  diesen  und  die  Batterie,  d,  b.  da  einschalten,  wo 
.Stromwendungen  die  Function  der  Magnetnadel  nicht  stören. 

Theurer  und  umtangreieher  sind  die  verschiedenen  Ilorizontal- 
galvanometer.  welche  in  kleinerer  Ausführung  als  sogenannte  Taschen- 
galvanometer  oder  auch  in  grüsserer  Gestalt  von  Aerzten  und  Elektro* 
technikem  empfohlen  worden  sind. 

Hohe  Anforderungen  erfilllt  das  EdefttHtnu-Miiiler'sQhe  Ein- 
heitsgalvanometer  (Fig.  295),  welches  so  empfindlich  ist  und  sieh  so 
schnell  einstellt,  dass  es  besonders  für  elcktrodiagnostische  Zwecke 
empfohlen  werden  kann.  Der  \'on  einer  dümpfenden  Knpferhülse  um- 
gebene Ghjekenmagnet  in  diesem  Instnunent  ist  an  einem  C<x-on faden 
autgehlingt  und  trägt  an  seinen)  oberen  Ende  einen  Metallzeiger,  der, 
_,    ^^  in  rechtem  Winkel  nach  aussen  ahge- 

bogen,  die  Schwin^^ungen  aut  emer 
grossen.  w*eithi»i  sichtbaren  Scata  an- 
zeigt. Man  kann  an  den  grösseren 
Instrumenten  durch  Einfügung  von 
Nebensehliessungen  auf  der  gleichen 
Seala  die  Messung  von  Hundertsteln 
von  Milliamperes  vornehnieo  und 
andererseits  durch  Multiplieation  der 
Messzablen  bis  zu  läOO  Milliamperes 
ablesen. 

Der  höbe  Treis,  sowie  die  \  or- 
sieht,  mit  der  hei  Aufstellung  des  In- 
strumentes die  Nadel  vor  Erschütte- 
rungen und  Reibungen  geschützt  werden 
muss,  beschränkten  bislier  dessen  all- 
gemeine Anwendung  in  der  ärztlichen 
Praxis, 

Die  von  Beimf/er  nach  ahn  liehen 
rrineipien  gebauten  Tasehengalvano- 
meter  (Fig,  297),  deren  Magnet,  auf 
einen  Aehatstein  aufgesetzt,  wie  ein  Compass  schwingt,  werden,  soweit 
ich  dies  auf  Grund  unserer  Präfungen  während  der  Frankfurter  Aus- 
stellung beurtheilen  bann,  dem  Praktiker  vollkommene  Sicherheit  in  der 
Strommessung  bieten.  Sie  kosten  nur  ;>i>— 40  Mark,  sind  transportabel, 
aber  ihre  Emptindlichkeit  niiinut  mit  iler  Zeit  ab,  es  werden  dann  Neu- 
aichung  und  Ersatz  der  Nadel  noth wendig. 

Meine  eigenen  praktischen  Erfahrungen  beziehen  sich,  von  einem 
noch  unvollkommenen  HirsrhüHotnin^heTi  A'erticalgalvanometer  älterer 
Constraction  ,  das  ich  in  den  ersten  Jahren  meiner  Praxis  verwendete, 
abgesehen,  auf  zwei  näher  zu  beschreibende  Arten  von  Messinstrumenten: 
1.  auf  das  Enlmlutrf/- Hirsrh mann' i^ ehe  aperiodische,  d,  h.  bei 
Stromzufülirung  von  starken  Eigenschwingungen  Ireie.  sich  schnell  ein- 
stellende Horizontalgalvanometer   mit   schwimmendem  Anker; 
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dieht^eschlossenen  Metallgefäss  mit  Glasdecke,  welches  eine  Mischung 
von  Wasser  und  Alkohol  von  ^^^eif^iieteni  sjieei^ischen  Oewieht  enthält, 
so  dass  das  in  der  Misehim*?  schwimmende  Sv^tem  ehen  zum  I  nter- 
sinken  gebracht  ist.  Der  Anker  kann  sirli  sonaeh  in  der  Flüssigkeit 
frei  bewegen  mad  zeigt  die  Grösse  der  Ablenkung  durch  seinen  Zeiger 
auf  der  Scala  der  Glasdeeke  an.  Die  Nadel  geht  gleiehmässig  vorwärts 
dnd  kommt  ohne  Eigenschwingungen  sehr  selmell  zur  Ruhe.  Die  Dauer- 
haftigkeit des  Instrumentes,  ilessen  horizontaler  Messnmtang  l>eliebig 
dnrch  Nebenschlüsse  geändert  und  mittels  eines  Spiegels  leicht  al>- 
gelesen   werden  kann,    ist   eine   ziemlich   gntc.    Doch  scheint  sich  bei 
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einigen  Instrumenten  im  Laufe  der  Zeit  die  Zusaiiimensetzüng  der 
Flüsöigkeit  zu  ändern.  FIs  kommen  Trübungen  vor,  ja  es  treten  Lnt\- 
blasen  darin  auf.  die  den  Zeiger  in  seiner  freien  Uewegung  behindern. 
Es  muss  nach  Ahlauf  gewisser,  mehr  minder  langer  Fristen  mitunter 
eine  Neuaichung,  auch  eine  Erneuerung  der  Flüssigkeit  statttinden. 

In  unserer  Frankfurter  Poliklinik  haben  wir  aber  ein  solches 
Birschmannsdies  Horizontal-Galvanometer  schon  vier  Jahre  ummter- 
hroclien  im  Gebrauch,  welches  gut  functionirt  und  bisher  noch  niemals 
einer  Reparatur  bedurft  hat. 

Im  Jahre  1891  erregten  auf  der  Internationalen  elektrischen  Aus- 
steilimg  zu  Frankfurt  a.  M.  die  If  eÄ'fo?i'Bchen  Nor  mal- Ampere- 
messer der  Tlic  European  Weston  Electrical  Instrument  Co.  in 
Newark,  N.  V.,  U.  St.  A.,  berechtigtes  Aufsehen. 
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Leop,  L aquer: 


Ihr  Prineip  war  folgendes*):  Dwreh  einen  festliegendeo,  krüftifjen, 
permanenten  Stahlraagneten,  dessen  Pole  mit  weiclieni  Eisen  bekleidet 
sind,  wird  ein  intensives  und  i^^leieli massig  imignetisdies  Feld  gebildet. 
Es  ist  das  bekanntliuh  der  den  iMagni^-ten  «iiigelieiide  Kaum,  in  welclieia 
noeb  Wirkungen  auf  Eisenl'eibpline  beobachtet  werden.  In  diesem  mag- 
netischen Felde  wird  ein  metallischer  Leiter,  eine  Drahtspule  (Mnltipli- 
cator),  die  um  ihre  Mittehiehse  drehbar  ist,  proportional  dem  (hireh  die 
Windungen  tiiessendeii  Strome  abgelenkt.  Die  Stromznttihrung  /u  4!iescr 
Spule  geschieht  durch  2  Platin-Pailadium-lridiuni-Spiralen,  welche  durch 
Hitze,  Kalte  unfl  Oxydation  etc.  nicht  heeintiusst  werden  und  die  regn- 
lirende  Kraft  ihr  die  Spule  bilden.  Die  Bewegungen  der  Spule  werden 
durch  einen  Zeiger  auf  einer  fast  vertical  stehenden  Seahi  vemeichnet, 

Fi«.  a?M>. 


S.«f 


]l Vt/ofl-( ittlTiiiiomt'tMr  III 


•  liiunni. 


Für  ärztliche  Zwecke  waren  damals  tragbare  Normal-MilÜampcremeter 
von  sehr  geringem  Gewicht  vorhanden,  welche  hei  leichter  Scbräg- 
stellang  eine  direete  Ablesung  erniüglicliten.  Kinstellen  zur  Horizontalen 
oder  auf  den  magnetischen  Meridian,  Arretirung  der  Nailel  waren  un- 
ni'ithig.  Der  Zeiger  stellte  sieb  bei  Einschalt nng  des  handlichen  Appa- 
rates in  den  Stromkreis  sofort  ein,  nur  wurde  von  der  damaligen  Prü- 
fnngseommission  der  elektromediciniselien  Ausstellungs- Ahtlieilnng^m 
(Joihj f  Remal%  Sfintttuff^  Bnms,  Lfuptrr)  das  enge  AneinanderfcJtehen 
der  Anfangsscalen  auf  den  ausgestellten  Instrainentcn  gerügt.  Sonst 
waren  diei^e  Instrumente  von  vorziiglieher  Construction.  .letzt  werden  die 
Scalen  ganz  nach  Hedürthiss  geliefert,  nur  sind  die  Preise  noch  ziemlich 
hohe.   Der  grosse  Vortheil  dieser  und  anderer  nach  dem  gleichen  oder 


•)  Die  nlheren  Ei nzt^Ui eitlen   siohe  AllRpmeint'r    Heritht    iitier   die   Internationate 
*lakttisctie    Aasstcllung     m    Franktim    n.    M.     j.    1>.  Smu'rlftr-Eflfr's    Wrlag,    Frank- 
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ähnlit'ben  Principe  (Dpir/rz-D'Arsoin'ttlj  gebauter  Instraiiieiite  l^esteht 
darin,  dass  deren  Antraben  vom  Erdma^iietismuB  und  von  sonstigjen 
äusseren  inag-netiseben  Einflüssen  vollständig]^  unabliängig  sind. 

Aus  den  voranstehenden  Abbüduogen  ( Fig.  291»,  ^CHJund^iOl)  ist 
die  innere  Anordnung  eines  tfes^jn 'sehen  Instrunientes*)  und  die  äussere 
Form  zweier  Seab^n  zu  ersehen. 

Die  l'iniia  IhirtmatJu  d-  Braun  <  Bockenheim-Frankfurt  a.  Mj 
baut    sehon    seit  Jahren  derartige  Instrumente  fUr  Zweeke  der  elektro- 


teehnisehen  Industrie  und  Hir  wissenscbat'tliehe  Institute,  Auf  meinen 
Wunsch  hat  sie  in  idlerjiingster  Zeit  den  Messundang  an  zwei  Typen 
Iiir  arztliehe  Zweeke  hergeriehtet.  Diese  beiden  mir  für  eine  Reihe  von 
Monaten  zur  Verlligung  gestellten  Am|KTemeter,  deren  äusseren  Bau 
nachfolgende  Fig.  ?ii)2  und  Hü.-i  darthun,  entsprachen  allen  Anforderungen, 


Vig.  3<il. 


welche  man  ak  Ani  an  ein  gutes  Vertieal-Oalvanometer  nur  immer  zu 
stellen  vermag.  Die  bekannten  Leistungen  der  Herren  Hart  mann  d- 
Hnum  überheben  mieli  aller  weiteren  Empfehlnngon.  Ihre  eigene  Schil- 
derung der  in  Betracht  kommenden  Construetion  soll  hier  folgen: 
Kleines  ärztliches  Präcisions  -  Milliamperemeter  (Fig.  ?>02»: 
,Den   kleinen  Milliamperemetern  der   Firma  kiartnmmi  d*  Bniun    liegt 


*)  öeneml Vertreter  Richard  'A  ütinrifh,  Berlin  S. 


A 
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Zunäebst  stehen  in  einem  Instrument  mit  beweglicher  Spule  weit  grossere 
Kräfte  zur  ^>rtl^glTng  wie  in  einem  solchen  mit  beweglichem  Magrneten. 
weil  das  Kraftfeld  eines  Magneten,  wenn  derselbe  fest  ist  uml  sein 
Gewieht  also  keine  Eolle  spielt,  sehr  viel  stärker  her^tellljar  ist  wie 
das  einer  festen  Spule.  Das  intensive  feste  Feld  gewährt  dann  noch 
den  weiteren  Vortlieil,  dass  ihm  gegenüber  andere  noch  vorhandene 
Felder,  z.  B.  das  des  Erdiüagnetisnuis  oder  solch**,  die  von  in  Nähe 
verlaufenden  elektrischen  StriVmen  herrühren,  nicht  mehr  in  Betracht 
kommen.  Ein  Instrument  mit  festem,  kräftigem  Magnet  ist  also  als 
störungsfrei  anzusehen  und  bietet  auch  noch  nel*enbei  die  Annehmlich- 
keit, dass  sich  eben  des  starken  Magnetfeldes  wegen  leicht  eine  sehr 
wirksame  elektrische  Dämpfimg  herstellen  lässt,  intblge  deren  der  Zeiger 
sich  fast  aperiodisch,  d.  h.  ohne  erst  viele  Si'hwingungen  zu  machen, 
auf  den  entsprechenden  Sealentheil  umstellt. 

Bei  Galvanometern  mit  fester  »Spule  und  drehbarem  Magnet  kommt 
in  den  meisten  Fällen  die  RichtkratY  des  Krdmagnetismus  entgegen  der 
des  Stromes  zur  Wirkung,  so  dass  der  Zeiger  sich  in  jedem  Falle  so 
einstellt,  dass  für  die  entsprechende  Lage  des  ilrehbaren  Magneten  beide 
auf  diesen  wirkende  Kräfte,  nämlicli  die  des  Erdmagnetismus  und  die 
des  in  der  festen  Spule  durch  den  gerade  vorhandenen  Strom  erzeugten 
Magnetfeldes,  einander  das  Gleichgewicht  halten.  Die  Angaben  der- 
artiger Instnimente  hängen  also  von  der  Stärke  des  örtlich  und  zeitlich 
variablen  Erdmagnetismus  ab,  auch  ist  erforderlieh,  bei  Aufstellung 
dertjelhen  immer  genau  auf  die  Kichtuug  des  magnetischen  Meridians 
Rücksiclit  zu  nehmen.  Diese  l  nbequemlichkeiten  imd  Ungenauigkeiten 
fallen  bei  den  Apparaten  mit  festem  Magnet  alle  fort,  da  nicht  der 
Erdmagnetismus,  sondern  eine  flache  an ti magnetische  »Spiralfeder 
die  Gegenkraft  liefert,  die  viUlig  unveränderlich  ist. 

Das  teste  Magnetteld,  welches  auf  die  drehbare  Spule  einwirkt, 
lässt  sich  so  herstellen,  dass  seine  Stäi'ke  an  allen  Orten,  nach  welchen 
diese  Spule  i»ei  ihrer  Bewegung  kommt,  die  gleiche  ist.  Man  muss  dazu 
den  engen  Luftraum  zwischen  Pol  und  Anker  überall  gleich  breit  machen, 
und  in  diesem  Falle  erhält  man  ein  Instrument  von  durchaus  gleicher 
Empfindlichkeit  für  den  ganzen  Messbereich,  so  dass  die  Scala  eine 
völlig  gleiehmässige  wird  und  die  einzelnen  Intervalle  am  Anfang  die 
nämliche  (Grösse  haben  wie  in  der  Mitte  und  am  Ende.  Bei  Instru- 
menten mit  aufgehängtem  Magnet  lässt  sich  dagegen  unter  Benützung 
der  Richtkraft  des  Erdmagnetismus  eine  gleichförmige  Scala  nicht 
erzielen. 

Die  specielle  Einrichtung  der  Milliampcremeter  ist  aus  den  Fig.  304, 
305  und  306  ersichtlich:  Ein  krätziger  Hufeisenmagnet  oder  ein  System 
solcher  A  ist  mit  zwei  Polschuheu  aus  weichem  Eisen  armirt,  die  nach 
innen  zwischen  die  Schenkel  ragen  und  hier  genau  kreisfunnig  ausgedreht 
sind.  In  den  so  gebildeten  cylindrischen  Hohlraum  kommt  mm  zunächst 
die  drehbare  Spule  und  innerhalb  dieser  ein  als  Anker  dienender  fester 
Eiseney linder,  der  genau  concentrisch  zu  den  Polschuhen  angeordnet  ist, 
so  dass  sich  die  Spule  in  einem  ringfrirmigen .  überall  gleich  breiten, 
sehr  kräftigen  Magnetfeld  bewegt.  |S.  Fig.  504.)  Die  Stromzuführung  in 
die  drehbare  Spule  erfolgt  durch  zwei  flache  Spiralfedeni  aus  gut 
leitendem  Metall,  die  hei  Ablenkung  der  Spule  gespannt  werden  und 
gleichzeitig  die  Gegenkraft  gegen  die  Dreh  Wirkung  des  Stromes  liefern. 
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ßL  V  4^0.  itt^tir,  als  man  heute  von  einem  Messinstruniente  fiir  Elektro- 
iera|>ie  verlang:en  kann.*) 

Die  Einrichtung  des  galvanometrischen  Systeiues  ist  folgende: 
[Zwischen  den  kreisfünuig  ausgesoJinittenen  Polen  eines  durch  grüsste 
[Sorgfalt  hergestellten  Stahlniagneten  sehwiogt  frei  zwischen  Spitzen 
eine  freie  Kupferdrahtspule,  welche  auf  einen  Alumininniring  in  Grösse 
eines  kleinen  Eheringes  aufgewickelt  ist.  Die  Stromzuleitung  und  Ab- 
leitung geschieht  ähnlich  wie  bei  dem  H>s/r»H-Galvanouieter  durch  zwei 
gegeneinander  gespannte  Spiralfedern  aus  antimagnetiseliem  Metall  In 
der  Mitte  des  Ringes  ist  eine  Kugel  aus  weichem  Eisen  an  der  Ge- 
häusewand befestigt,  welche  den  Zweck  hat,  das  durch  den  Magnet 
gegeliene  magnetische  Feld  noch  zu  verstärken.  Wird  oun  Strom  durch 
die  bewegliche  Spule  geschickt,  so  entsteht  in  dieser  ein  magnetisches 
Feld,  dessen  Kraftlinien  sich  in  die  Kichtung  des  magnetischen  Feldes 
des  Stahlmagneten  zu  stellen  suchen,  so  dass  die  Spule  mit  dem  daran 
befestigten  Zeiger  in  Drehung  versetzt  wird. 


Vift.  AC^b. 

^  A  A  A  A 

>  V  V  V  V  V  ^ 


^ 


Irh 


iV- 


WifiduFiff 


Ap<Tiodl»ehv«  MiUi*Jnp<>n>inwler 

Umrlmant*  ic  Braun,  Frankfurt  «.  M. 

Stmoiiiipuanif :  n'i  Bügt'<l    ntchtj)  in  die  HAhe  geMliIa^fn  (offnen),  Abli^nuiff  d»r 

unteren  Besiffi?rung ;  h)  Bllgi^l  j^<?fai^   b«rruiitarg«s<clüaigt>a    und   festg^ftchrrnnbc, 

.^blt'irung  dtT  ob«>r*o  BtfiiifrMrani^. 


Die  Instrumente  functioniren  in  jeder  Lage  und  Stellung,  werden 
von  benachbarten  magnetischen  Kräften  oder  starken  elektrischen 
Strömen  nicht  beeinflusst;  auch  hier  ist  es  nicht  nfUhig,  in  den  mag- 
netisi'lien  Meridian  einzustellen.  Nachstehende  Abbildung  (Fig.  3t  17)  zeigt 
ein  Instrument  von  100  Mhl  Durelmiesser.  auf  zwei  HiX'ken  drehbar,  auf 
Holzsot'kel  montirt,  so  dasi?  die  Scala  des  Instramente^s,  vor-  oder  rtlek- 
würts  geneigt,  beijuem  dem  sitzenden  oder  stehenden  Operateur  über- 
sichllieh  gemacht  werden  kann.  Das  Instrument  hat  eine  Scala  von 
O^fi  M.-A.,  sowie  im  Sockel  zwei  Hmptindlichkeiis-Ab^tufungen,  so  dass 
der  Messliereich  bis  r>0  oder  .*MX*  M,-A.  ausgedehnt  werden  kann. 

LHe  zwei  weiteren  Abbildungen  (Fig.  H08  u.  3ü9)  zeigen  die  Scalen 
der  Instrumente  in  natürlicher  Gnisse.  Die  eine  ist  mit  Aussehlag  nach 
einer,  die  andere  nach  beiden  Seiten  eines  Instrumentes  von  0 — r>  M.-A. 


•>  Eint?  kurz«  Besclireibang  der  ersten  noch  etwas  niivoUkommeiieü  Bratin- 
st'hwfigi sehen  Apparate  Andet  sich  in  Rieh.  Friedlämlef,  Beiträge  zur  Anwendnug  der 
physikalischen  Heilmt^thorten  (Wieshndea,  Verlag  von  J.  F.  Bergmann.  1896),  anf  pog.  30. 
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langer  Belclinrngen  darüber  kaum  l»edarf.  Einige  kurze  Erläntemn^en 
werden  aiisreielien :  Wir  wissen,  dass  bei  Sehliessunt^  und  Oeffnung 
eines  elektrisehen  Stromes  in  einem  in  der  Nähe  befmdlicben ,  ge- 
sehlossenen,  stromlosen  Leiter  korzdauernde  elektriselie  Strfime  auf- 
treten. Der  erste  Strom  beisst  der  primäre  oder  inducirende.  der  zweite 
der  secnndäre  oder  inducirte  Strom.  Indnetionsströme  werden  ferner  beim 
Stärker-  nnd  Schwäeherwerden,  sowie  beim  Näbem  und  Entfernen  des 
primären  Stromes  erzeug.  Die  indacirten  Stnime  sind  nun  beim 
Schliessen,  Nähern  und  Stärkenverden  des  primären  Stromes  diesem 
entgegengesetzt,    beim  Uet&en,   Entfernen   nnd   Sehwäcberwerden   ihm 

Fig.  30«. 


j,j,^lU-lAMPß;j^ 


gleichgerichtet.  Durch  rasches  Öeflfnen  und  Schliessen  erhält  man  somit 
Ströme  von  entgegengesetzter  Riehtnng,  sogenannte  Wechselströme. 
Die  beiden  in  Betracht  kommenden  Stromkreise  bestehen  aus  zwei 
Rollen,  die  mit  vielen  dicht  aneinanderliegenden  Draht  Windungen  be- 
spannt sind. 

Die  Stärke  der  Lnductionsströme  hängt  nun  ab  von  dex  Intensität 
des  Stromes  in   der  primären  Rolle  und  von  der  Zahl  der  Windungen 

Fi|r-  3üii. 

t         ?        I 


in  der  secundären  Rolle,  beziehungsweise  von  dem  raschen  Schliessen 
und  (^cffnen  der  Ströme.  Die  primäre  Rolle  bedeckt  daher  ein  kurzer, 
dieser  Draht,  die  secundäre  ein  ausserordentlich  langer,  dünner  Draht, 
Zur  selbstthätigen  Stromunterbrechnng  dient  der  Nfef-  Wwjner^^Xv^ 
Hammer.  Das  hufeisenfönuige  EisensKick  3/ (Fig.  310)  wird  durch  den 
hindorchgcsehickten  Strom  magnetisch  und  zieht  den  Anker  Ä  an,  der 
durch  eine  Feder  an  B  befestigt  ist,  Hicdurch  wird  abex  die  Feder 
von  der  Metallspitze  S  entfernt  und  dadurch  ist  die  Leitung  unter- 
brochen. 3/ verliert  durcli  diese  l'nterbreehung  den  Elektromagnetismus; 
die  Feder  geht  in  ihre  alte  Lage  zurück,  wodurch  der  Strom  wieder 
geschlossen    wird,   von   neuem   magnetische  Wirkung   entfaltet  u.  s.  w. 


VmiebMifmir  ^  B^^n«»  wnf  dem  Dm 
Aurt'h  FJfifMmken  oder  HerifMEidieii  eiim 
Ünlle  bewerkj(t4rllif^.    Ds»  Sfam  der  Stromürkc 
(*4mtin«Kni    C  Holk-nalNrtand)   aiiagcdrfielLt   ZQ 
Vnrlitutfinfltrn  fuiil   aodi   die  RöOeiuihMiide 
Orten  hergetdlteii  nnd  too  auming 
dticitlomiapparate  nlmha   mchi  reigleiefaliare  M 
darum   \m   auf  IVdterpn  mit  den  Amdrntkm 


Wiriünir  der  In- 

welehe 

in  der 

Ver- 

XrefwAm  Haminer 

und 

•ehwer 

die  Ar  die  elektro- 

b  durch 
8e)i£tteo  oder 
aw  der  primitreii 
t  diuka  häofi«:  in 
Aber  nach  dein 
m   rerschiedenen 
TCTsor^en  In- 
Wir  werden    iuib 
^Schwacher,   mittel- 


r^  iv 


^ 


lyrij 


(ie«ek  Gutimmmm'9  GnudriM.) 

Htarker  und  «tarker  .Stroni*^  hegnflgeo  mUssen,  Weg^  der  nicht 
unbedfiiti'iiden  Shnuvrzhafiigkeit  des  fnradiseben  Haotreizeg  eiuptioldt 
vn  ftirli  dühfT,  neuen,  iiiis  noch  unliekannien  Patienten  gegenüber,  \\iir^\\ 
KiiipJindliehkeit  wir  noch  nicht  zu  beurtheUcn  vermögen,  vor  der  Apjili- 
<ution  des  Strome»  am  eigenen  Körper  (am  Gesieht  oder  an  der 
ihmfll  die  Stürke  des  faradischen  Apparates  zu  prüfen. 

Ihi  Wfittt  lilit  verdanken  wir  die  Einführung  combinirter  Stnime 
((;alvun(>raradisation)  in  die  Praxis,  liurch  einen  liesonderen  l'm- 
*Kdmlter.  der  mit  den  geci^efen  iVjlklemnien  versehen  ist,  venuögen 
wir  den  fralvanif^chen  Strom  durch  die  secundüre  Holle  und  durch  den 
Ki"»rper,  ^gleichzeitig  »len  faradisehen  Strom  durch  den  K*"*rper  und  durrh 
4lic  galvanische  Batterie  hinthirchzaschicken.  Auf  diese  Weise  lassen 
hieb  »wei  tieliebige.  kh'ine,  trarisportable  Apparate  nach  Ik'  Wothrilh' 
durch  besondere  rmschalter  combinireu.  (Fig.  311  j 

(irlmsere  stationäre,  aueli  umfangreichere  transportable  Ap|>nrüte, 
welche  Scbaitvorricbtungen  fttr  beide  Stronicsarten  umlassen,  sind  jetzt 
gewcfhnli{*b  nueb  mit  einem  solchen  /Jr  WuHerdh'^thtxi  Umschalter 
vcrKehen. 

Hei  l'jnleitimg  der  elektrisebcn  Ströme  in  den  mcnscbliehen  Körper 
ist  die  Kenntniss  von  dem    ausserordentücb  hoben  I^eitungswiderstande 


4 
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der  trcx'kc*nL*n  menschlichen  Epidermis  sehr  wichtig.  Man  mass  }«icb 
dabei  aber  klar  machen,  dass  der  Lt^itun^ widerstand,  der  am  Anfang 
der  Stromeinwirkung  an  einzelnen  Köqierst eilen  eine  sehr  beträchtliche, 
vom  Geschleehte.  von  den  Altersclassen ,  von  der  Beschäftigung,  von 
der  Hawtfeuchtigkeit  und  anderen  Dingen  abhängige,  nach  Silva  xmä 
PesrarUo  zwischen  l.HCKj  und  37.500  Ohm  schwankende  Grösse  aufweist, 
nach  einer  gewissen  Stromdauer  eine  wesentliche  Abnahme  erfährt. 
und  zwar  bis  zu  einem  Widerstandsniinimnm.  Wenn  diese,  besonders 
bei  starken  StHlmen.  erreicht  ist,  übt  der  durcbÜiessende  Strom  auf  den 
Leitungswiderstand  der  betrctTenden  Hantstelle  einen  Einflnss  nicht  mehr 
aus.  Sowohl  physikalische  (kataphorische)  wie  physiologische  ^Mrkungen 
des  Stromes  sollen  an  dieser  Widerstandsabnahme  betheiligt  sein. 

Die  ^Kataphorese".  welche  später  bei  der  Theorie  der  Strom- 
wirkuug  noeh  eine  Rolle  spielen  wird,  besteht  bekanntlich  darin,  «iass 
der  durch tliessen de  Stn:)ni  aus  einer  Fltisöigkeit  die  Elektroh-ten  {z,  B. 
Jod  aus  Jodkali)  durch  poröse  Körper  (plastischen  oder  gebrannten 
Thon,  tliicrische  mler  pHanzlicbe  Gewebe)  hindurchzutreiben,  und  zwar 
von  lier  Anode  zur  Kathode  hinzubewegen  vermag, 

Fiff-   31t 


|tEII4IGER.6EBlEEIT£SCHALL,£RLA»iß£N. 
t'mfchah'-r  fiir  (ta.lTajDof&radi$atioa  na<-b  I>t    Waltet  lUe. 

Die  Elektroden  sind  wegen  jener  WiderstandsverhSltnisße  stets 
gut  zu  durchfeuchten.  Zorn  l'eberzug  ist  ein  Stoff  zu  verwenden,  der 
bei  einer  gewissen  Dauerhaftigkeit  die  Feuchtigkeit  lange  zu  halten 
vermag.  \  eniickeUe,  an  ihren  RHndeni  durchlochte  Platten,  die  ans  einer 
haltluiren  und  doch  biegsamen  Zink  blech  sorte  gefertigt  sind  idie  nach 
C  IV.  Miiilcr's  Angaben  von  Carl  ThemL  Waf/fier  in  Wiesbaden  ge- 
fertigten Platten  und  Griffe  sind  sehr  empfehlenswerlh).  werden  mit  einer 
Lage  von  dickem  Feuerschwamm  bekleidet.  iil»er  den  grol*e  Leinwand 
genäht  wird.  Die  runden  und  ovalen  oder  die  viereckigen  Fonucn 
(letztere  mit  abgerimdcten  Ecken)  werden  allen  anderen  vorzuziehen 
sein,  da  für  Angabe  der  Stromdichte  ihr  Durehmesser  nocli  am  ehesten 
mit  einer  gewissen  Genauigkeit  zu  bestimmen  sein  dürfte. 

In  den  folgenden  Figuren  habe  ich  eine  Reihe  von  gebräuchlichen 
Elektrodengriffen  und  IHatten,  wie  leh  sie  alltäglich  anzuwen<len  pfiege, 
wiedergegeben.  Ich  halte  mir  noch  einige  weitere  Formen  zur  Ver- 
fügung, deren  Länge  über  die  von  Xr,  HIT  und  Hl 9  etwas  hinausgehi. 
z.  B.  die  nicht  wiedergegebene  Fonu  Fig.  :420  :  4  6  :  .'>l*;'>:  ^Quadratinhalt 
63.  Ich  werde  bei  der  Elektrotherapie  einzelner  Erkritiikmigen  auf  diese 
Zusararaenstellnng  unter  Angabe  der  Nummern  und  der  Durehnieaser 
immer  wieder  ziiriiekkoniiuen  müssen. 
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l^r.  312  ist  eine  recht  hr<iiK'hbare  Elektrode  tiir  elektrodia^nostiscbe 
rrüf\injE:en.  Nr.  ,H13  eine  solche  fiir  ^Galvanisation  am  Halse "^  (syiiip. 
<TaIvanisationj.  Fi*r.  32r>,  S26,  A  u.  B,  sind  Heispiele,  wie  die  Elektroden 
durch  (*onvex-  und  Cöneavhie^un^  einzehien  Kt'irperstellen  iz,  11  Leiiden- 
wirhelsäiile  und  Stirnwüllmn«:)  anzu|*assen  sind.  Auf  der  Rückseite  der 
Hatten  ist  tlir  Fläeheninhah  in  Zahlen   aogegehen. 

(Üesst  man  reines  Wasser  von  ^0*  —  Salzwasser  ist  vollkonnnen 
tiherlliissig  —  auf  Ueherzng  und  freie  Metallplatte,  streift  das  uber- 
schilssige  Wasser  ab,  daaiit  es  nicht  später  am  Körper  des  Patienten 
herunterfliesse .  so  halten  sieh  Wanne  und  F'euehtigkeit  während  der 
ganzen  Dauer  einer  Application,  was  alle,  auch  die  reizbarsten  Kranken, 
als  anfrenehine  Wirkunjsr  empümieii,  während  sie  ülier  die  „kalten"  Elek- 
troden sonst  häutig  zu  klage»  pflegen.  l>enn  man  darf  nicht  vergessen, 
dass  in  4ien  meisten  Fällen  Ilatitstellen  behandelt  werden,  die  sonst 
immer  von  Kleidungsstücken  bedeckt  sind  xmd  sieh  bei  deren  Elektrisation 
deshalb  auch  die  Kälte  als  heftiger  localer  Heiz  geltend  macht,  insbe- 
sondere da,  wo  es  sich  um  recht  enipfindliche  Kranke  bandelt.  Erst  wenn 
die  Elektroden  ein  wenig  nach  der  äusseren  Form  der  zu  behandelnden 
C*erthchkeit  (Krtimmimgen  der  Wirbelsäule,  s,  Fig.  325  u.  325,  ^4  u.  ß) 
geliogen  sind  und  der  Contact  derselben  mit  der  Haut  ein  müglichst  voll- 
kommener geworden  ist,  soll  «ler  Strom  eingeschaltet  werden.  Soljakl  die 
Xadel  einen  Ausschlag  gibt,  gehe  man  mit  der  Stromstärke  langsam  vor- 
wärts und  steigere  sie  ganz  allmählich  bis  zu  den  beabsichtigten.,  dem 
vorliegenden  Krankheitsialle,  sowie  der  Individualität  des  Kranken  ange- 
passten  Höhe.  Ist  diese  erreicht,  so  verliere  man  von  nun  an  das 
Galvanometer  und  aneh  den  Zeitmesser  nicht  mehr  aus  den 
Augen,  sondern  beachte  an  dem  ersteren  die  bald  eintretende  \'erände- 
rimg  des  Nadelaussehlages.  Denn  nach  den  oben  entwickelten  Regeln 
von  der  Abnahme  des  Leitungswiderstandes  während  der  Stromein- 
wirkung ist  man  genöthigt .  nach  kuraer  Zeit  schon  flen  Strom  wieder 
abzuschwächen,  da  sehr  l^ald  wegen  des  sinkenden  Körperwiderstandes 
eine  grüssere  Stromstärke  erreicht  wird,  als  in  der  ursprünglichen  Ab- 
sieht lag.  Stillstand  oder  Unruhe  der  Nadel  iverden  uns  auch  über 
etwaige  Stönmgen  in  der  Leitung,  mangelhafte  Contacte  durch  Staul> 
und  Wassertheilchen,  Lockerung  der  Schrauben,  Oxydation  der  blanken 
L>rahtenden ,  Bnich  der  Leitungsschniire .  \'erbiegen  der  Federn  am 
Stromwender ,  aufklären.  Von  Zeit  zu  Zeit  muss  jeder  Apparat  darauf 
geprüft  werden,  ob  die  Elemente  nicht  erschöpft  sind,  ob  nicht  der 
Schraubencontact  von  einem  Element  zum  anderen  sich  gelüst  hat.  ob 
nicht  Gläser  gespningen  sind  und  der  Flüssigkeit  ennangeln  u,  A.  m. 

Die  Prüfling,  ob  überhaupt  Strom  in  einer  galvanischen  Batterie 
vorhanden  ist .  kann  idine  Galvanometer  am  leichtesten  noch  an  der 
Zunge  durch  die  Geschmacksreaciion  bewerkstelligt  werden;  die  An- 
legung der  trockenen  Finger  an  die  lieiden  Polklemmen,  oder  die  Elektri- 
sation von  Hand  zu  Hand  kann  zu  trügerischen  Ergebnissen  führen,  da 
diese  Applicationen  einen  hohen  Leitungswiih^rstand  zu  überwinden  haben. 

Die  Zeitdauer  der  Sitzung  ist,  wie  oben  schon  erwähnt  wurde, 
durch  eine  am  l»esJen  neben  dem  Galvanometer  angebraehte  Ihr 
{amerikanisehen  Wecker)  genau  zu  eontrolircn:  zu  diesem  Zwecke  etwa 
die  eigene  Taschenuhr  zu  verwenden,   emptiehh  sich   nicht,   da  deren 
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reizbaren  Nervenkranken  selir  \m\d  von  der  geiluldigen  Weiterführimg 
der  Bebaiidlirngsmetliode  zurückhalten. 

Wir  hätten  nunmehr  den  elektrisehen  Strom,  den  unsere  Stroniqnelle 
uns  liefert,  auf  seinem  \\>ge  his  zu  jenen  Punkten  verfolgt,  an  denen 
er  in  den  Körper  eintritt,   und  an  denen  er  denselben  wieder  verlässt. 

Die  therapeutische  Wirkung  des  eindringenden  Stromes  ist  nicht 
allein  von  der  Stromstärke  ahhiingig.  die  uns  das  MesBinstrument 
oder  der  RoUeriahstiind  zeigt,  sondern  auch  von  der  bereits  erwähnten 
Strom  dichte,  mit  der  er  in  den  Körper  gelangt.  Bei  gleicher  Strom- 
stärke ist  diese  Stromdichte  umso  grüsser.  je  kleiner  die  Elektrode  ist. 
Der  Strom  verzweigt  sich  nun  im  Kfirper  so,  dnss  er  gerade  unter  den 
Elektroden  am  dichtesten  ist  und  dort  auch  seine  höchste  Wirkung  zu 
entfalten  vermag.  Von  den  fast  den  ganzen  Ktirper  dundidringenden 
und  sich  in  seinen  (ieweben  ausbreitenden  Stronifäden  kommen  die  in 
gerader  V'ertundungshnie  zwischcrt  den  Ansatzstellen  verlaufenden  noch 
am  ehesten  in  Betracht,  während  weitere  Stromschleiten  als  unwirksam 
angesehen  werden  müssen.  Es  ist  dabei  zu  beriicksiehtigen ,  dass  im 
wesentlichen  flie  (Gewebsflüssigkeiten  die  Leiter  des  Stromes  sind,  die 
Knochen  sehr  schlecht  leiten,  dass  femer  nach  experimentellen  Prüfungen 
(Tclitrn  und  Klickenmark ,  Ncrvenplexus  etc.  hei  richtiger  Elektroden- 
aijplication  in  der  Tliat  von  einer  Stromdichte  getrotfen  werden  können, 
welche  eine  therapeutische  Wirkung  ermöglicht. 

Eine  Wirkung  auf  obertläehlich  gelegene  Krankheitsherde  oder 
eine  Heizung  einzelner  Muskeb  und  Nerven  zu  den  bald  zu  besprechen- 
den diagnostischen  ZwTcken.  ^Pol Wirkung",  erreicht  man  durch  die 
^differente"  kleinere  Elektrode  (Normaielektrode  llir  Elektrodiagnostik 
nach  Erb  (s.  auch  Fig,  5P2)  von  .-t  Qcni.  Durchmesser),  während  die  bei 
weitem  grossere  .indifferente^  Elektrode  an  einer  entfernteren  Knrper- 
stelle,  am  Sternum  oder  Nacken,  ruht,  wo  sie  nur  eine  geringe  Wirkung 
auf  Muskeln  hervorrufen  kann. 

Die  Durehstrimiung  des  Muskels  erzielt  man  durch  eine  mittel- 
grosse  IClektrode ,  die  allmählich  den  Muskel  entlang  verschoben  wird, 
während  der  andere,  weinger  belangreiche  Pol  eine  indiiferente  Kr»rper- 
stelle  bedeckt,  oder  aber  durch  zwei  kleinere  oder  mittclgrosse  Elek- 
troden, die  den  Muskel .  soweit  er  von  der  Dbertläche  aiLs  erreichbar 
ist,  zwischen  sich  fassen. 

Gehirn  and  Rückenmark.  Gelenke,  können  nur  durch  mehr 
minder  von  einander  entfernt  (gegenüher)  liegende  grosse  Elektroden 
beeinflusst  werden.  Das  Organ,  besonders  der  Krankheitsherd  muss  thun- 
lichst  in  der  geraden  Verbindungslinie  der  beiden  Pole,  also  in  der 
Gegend  grösster  Stromdichtigkeit,  gelegen  sein. 

Knrperorgane  von  grösserer  LUngenausdehnung,  wie  Rückenmark. 
Nervenstämme,  werden  dann  am  ehesten  von  einer  gleich  massigen 
Stromdichte  getroffen,  wenn  die  Elektroden  nicht  während  der  ganzen 
Dauer  der  Application  ruhig  auf  ihren  Ansatzstellen  sitzen  bleiben 
(^stabile  Behandlung''),  sondern  wenn  sie  entweder  auf  der  die 
Organe  bedeckenden  Oberhaut  der  Länge  nach  in  einzelnen  Absätzen 
(pStationsw  eise^)  ohne  Stronmnterhrechung  verschoben  werden  oder 
centripetalwärts  mit  Einhaltung  einer  ge^vissen  Stronidichte  langsam 
bestrichen  werden  („labile  Behandlung'^). 
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/  CoDtraction  derMuskHii  an  di.r  SHm  «ud  an  d«>ti  Augrnlidäpaltrn.  —  ?  Contnctioa  d<>r  Mask^lu 
mxk  der  Nm«  und  a»  der  Qborlippf.  —  S  Cc"ntrBct)on  dt*r  gaticcu  (jcdtchtflhftJfkp ;  Na#>#»  und  Mund 
w«Td«n  pchi^f  gfitelU,  Augf  g«»5Phlo*a<>ii ,  Haut  gf^f&itt-t.  --  i  Der  Unturkit<ft*r  wird  krftftig  &d  den 
Übirkiffpf  aoKi'driirkt.  —  i  KrAftigi?  Dr^^hiing  di*«  Kapfi-s  oarh  dtr  g<TvkxU>n  S*ir*»  —  fi  I)r«'liuag 
A»fi  G«Hichk'«  narh  d^T  tMid(«ri<ii  Seite,  AauubtTuiig  An  Ohrt-^  drr^elbeu  SiMte  an  da«  Schliu^vlbeiii. 
Vorbleguag  der  Hal^wirbrt!*ilul»',  —  7  B«*u^ng  der  Ilalfswirbol«ilml«> :  Yomcbiebuog  d.»  l'iiti-r- 
kiofars ;  .Hi^JUirhi«  liri^tiung  d^'s  Kojift'S ;  Scliultfrbfbung.  —  S  Erh**bung  der  HcbulUT  cnit  Aiizifbung 
de«  SchultiTblattf»  aa  die  Wirbf-Isiknlf.  —  :#  Ccmtracrion  dws  Dt^ltamuskels.  —  10  S(<mitTU>-VS'irktitvg : 
Yer»chit'butig  di-r  iSrapula  uncb  von»  und  auHftru,  «■>  d«ss  d««f  Bannt  <wi»cb>>n  ihr  und  d*»r  Wirlj«*la&al« 
grOsver  wird,  Abh«'htiiiu  dt-r  Scnpula  vom  TlioraXt  ihn»  iani're  Fliehe  wird  fühlbar.  V«rti««ruii^  dnr 
Infra-  und  Supraclavicnlar-Grubr-u.    —    U  Coutraotion  fttift  aller  Arniinii<k«lii. 

eDssions-Hammers)  vollzielien.  Die  diircli  Spitzenausstrahluiig  oder  Lücken 
im  Ueherzujsre  gesetzten  elektrischen  Bnuiilmale  (HlHsehen-,  Oeselnvürs- 
und  Sehort1»ilduiig)  heilen  sehr  langsam  uiul  lassen  längere  Zeit  sieht- 
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pliUzliL'h  tiiitreteiulpn  Hchiiierzwirkungeii,  die  von  Verhroiiimngen,  kleinen 
Aknepusteln  lierriiliren  kimnen.  Nur  der  Gaivnnüiiieter-Ausselila^ 
kann  hier  den  ri(.*Iiti*ren  We^  zeigen.  Ein  (iefiihl  von  angeneh- 
mer Wärme,  leichtem  Krihheln  und  Prickela,  ^wie  von  Seufpapier",  ist  in 
den  meisten  Fallen  das  Zeichen  einer  niiissigen  Stronieinwirkung  iinf  die 
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artiic«  und  in  den  Fingorn. 
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^^^f*»rnl    »rivräi-ii,     wÄhf#nd 
*dU' ew««i    lH«tfu  rh*Un- 
grn  li'tcht    ^ebon^t   diitd, 
Slrfrkung  der    Hund  itnit 
Drehung  Dacb   d<>r   ulnA* 
res  Sfdte. 


Htrccknngr  di«r  boid«D  letvtrn 
Ph&langi'n    da*  DKurn^n». 


Abductinn  der  KlHinnii(t«r#. 


Bprvixuug  d.  Fingier;  bei  starki^tn 

Strom    B^uguDi;   der   fttiva  Pbs* 

iRiiffPli  (r<*(t*'t^  dtn  Holilliand. 


gesunde,  nicht  anästhetisehe  Haut.  Der  Grad  der  Sclimerzhaftigkeit  der 
faradisehen  Behandhing,  hesonders  iler  Pinselung  ist  schwer  zu  con- 
troliren.  Am  ehesten  gehen  noch  ehen  siclitlmre  Zneknngen  einzelner 
(iherfläehlieh  gelegener  Muskelgniiijien  dem  Elektrotberapenten  eine 
Handhalje  für  Beortheilnng  der  angewandten  Stromintensität, 
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Die  Kürze  dieser  Aüsftllirtingon  hat  ihren  nrund  in  der  Erfah- 
rung aller  praktischen  Elektrotherapenten.  dass  die  niühsaui  errungenen 
Ergebnisse  der  Elektrodiagnostik,  die  nanmehr  zu  einem  gewissen  Ai>- 
schltist^e  gelangt  sind,  so  bedeutsam  sie  auch  für  die  allgemeiee  und  s])efielle 
Pathologie  der  Nervenkrankheiten  gewesen  sein  mögen ,  der  Therapie 
der  Nervenkrankheiten  nur  einen  geringen  Nutzen  ge!>racht  haben. 
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die  zweite  differente  kleinere  Elektrode  Nr.  1,  Fig,  312  (SfihUhKj- 
Hn-nhardfBche  Einlieitselekirode  von  10  Qem.  Querschnitt)  bertilire  den 
zu  erregenden  Punkt.  Zum  Elektroden  Halter  wähle  man  die  bekannte 
Form  der  Mor.  J/(iyrr' sehen  L  ntersuehunt^selektrode,  welche  (s.  Fig.  Hl 2) 
am  besten  vom  rechtwinkelig  abgetK>gen  ist.  Es  einptiehlt  sicli  gerade 
diese  Moditication,  da  beim  geraden  Antsetzen  der  Einheitselektroden 
auf  der  Haut  Schatten  entstehen,  welche  die  Beohachtimg  schwächster 
Zuckungen  erheblieh  heeinträchtigen  krmnen. 

Bei  einseitigen  Aft'ectionen  liestinime  man  durch  langsames 
Annähern  der  ganz  zurtk'kgesehobenen  seeundären  Spirale  zunächst  auf 
der  gestunden  »Seite  denjenigen  Rollenabstand,  bei  welchem  die  erste 
noch  eben  sichtbare  -Mini mal xuekung*  eintritt.  Man  vergleiche  damit 
das  Verbalten  des  Nerven  oder  des  Muskels  auf  der  erkrankten  Seite. 

Hei  doppelseitigen  Erkrankungen  kann  man  sich  der 
S  f  in  fzinff^  fachen  Grenz  wert  he  zur  Feststellung  der  faradischen  Er- 
regbarkeit bedienen.  Man  wird  aus  den  iStintzittf^' sehen  Tabellen,  die 
an  zahlreichen  gesunden  Personen  ge^vonnen  worden  sind,  die  bitcbsten 
und  niedrigsten  Stronjstärken,  innerhalb  deren  die  faradiscbe  Ern^gung 
von  Nerven  mid  Muskeln  sich  abspielt,  ersehen.  Da  es  dem  Praktiker 
bei  seinen  l  ntersuchungen  der  taradischen  Erregbarkeiten  nicht  nut  eine 
mathematische  Oenauigkeit  ankommen  kann,  so  wird  er  dabei  den 
schon  früher  erwähnten  Mangel  von  absoluten^  allgemein  vergleich Ijaren 
Werthen,  wie  sie  die  galvanische  Untersuchung  zur  Verfügung  hat, 
kaum  entbehren. 

Sollte  der  l'ntersueher  aber  g^mz  sicher  gehen  wollen,  so  mÜsste 
er  fiir  seinen  eigenen  Apparat  eine  besondere  Normaltabelle  an  der 
Hand  der  iS/üjY^/n// 'sehen  aufstellen. 

Faradische  Erregbarkeit  der  Nerven  i  SttntzintjL 


Narven 


H,  facialis    . 

R.  froDiidis  . 
R.  zygoniaticas . 

R.  mentalis  .     .  . 

N.  acceäsonaft  .  . 
N.  nascttlocutanena 

N.  mediauQS.     .  . 

N.  ulnariB  I  **) .  . 

N.  aliiariB  II***)  . 


ÜBtorei 
KxtrMD 


,   1 


145 


145 


Gr«n*-  Dod  Mittet^ 
wertli« 


141 
145 


I  - 


fl32— 1101 
l     121      ) 

{137-^1201 
\  128-5  ( 
1135-115) 
l  125  I 
1140-125 
l  132-5 
lU5-i:Wl 
}  137-5  ) 
1145-1251 
1  135  I 
|ia5-1101 
I  122-5  I 
1140-1201 
I  130  ( 
1:^-107) 
118'5    I 


O betet 
Extrem  *| 


102 

117 


110 


118 
125 
122 
100 


110! 


Maxifnal- 

diUvreni 

beider 

Sflitea 


10 

10 
12 
6 
11 


^ 


♦)  Die  dnrcli  Anamftmgszeicben  hervorgehob«ne>i  Zahlen  sind  von  Durcli&ehnittß- 
werthen  so  weit  entferüt,  daas  sie  nidit  melir  als  normal  betrachtet  werden  drirfen. 

**)  N.  ninaris  I  (oberhalb  des  Olebranoii),  Feizsftlle  1     2  Zoll  oberhalb  des  Cond. 
int.,  nach  Erh. 

***)  N.  ubaris  II,  RetÄstelle  (v.Ziemisen),  Rinne  Äwnachen  Cond.  int,  und  Olekranon, 


•  quer: 


Narvtftt 


Ofrn*'  aM  Miit*l- 
Wfirthe 


Ob»re« 
KztMm 


djflervu« 
Seit«« 


N.  radialis 
N.  craralis 
N.  peroneo«  . 
N.  tibialk     .     . 
N.  axUlarin  .     . 
K.  tboracicaa  ant. 


fiaO-1091 
1  109  i 
1120-1031 
l  111-5  I 
[127-1031 
l  Hb  1 
1 120-^95  1 
\  1075  j 
I125'4>3  1 

i     loy    1 

(Uo-llÜl 
l    127'ö    1 


1)3 


93 


07 


lief  rrllfuii'i^  der  Muskelerregluirkeit  kiimint  es  weiiig:*.T  auf  clie 
Stiirke  des  Htroiiies  an,  bei  welcher  Minhualzuc^kun#,^en  erreielit  werden 
(„quantitative  Erregbarkeit"),  als  auf  die  Art  und  den  Ablauf  der 
einzelnen  Muskelzurkuuf^eu  (.qualitative  Erregbarkeit'' K 

Ms  ist  das  Verdienst  von  Linhr.  Mtnnt*\  ( Breslau ),  die  Bedeutung 
der  Sthit::ittf/t^c\wn  Orenzwerllie  in  jfin^ster  Zeit  wiederum  bervor- 
greliobeu,  aber  auch  auf  die  von  der  Constitution,  von  detn  Krnabrungs- 
zustand,  von  dem  Alter  (f?eringere  Hrre^fjarkeit  der  Neugeborenen 
/  HV'A*y/j//«//)  abhän^if^en  g^anz  heträelulielien  Sebwaiikungen  der  fjuanti- 
tativen  Erregbarkeil  aufuierksani  gemaeht  zu  haben.  Die  oft  unveruieid- 
liehe  Verschiebung  der  {-'Jektrode,  die  \'ersehiedenheit  der  Lagerung 
der  Nervenstäiunje,  die  versebiedene  Dieke  der  Haut  sind  Felden|nellen, 
deren  Bedeutung  Mtnin  zu  dem  Ausspruch  l»erechtigt,  dass,  wenn  es 
sieh  tun  Feststellung  f|Uantitativer  Veränderungen  der  Erregbarkeit 
handelt,  wir  inmuT  nur  auf  gröliere  Abweichungen  von  der  Norm 
Gewicht  legen  dürfen. 

Das  uns  aus  der  Physiologie  bekannte  P/l ü(/er^sc\\&  Zuckungs- 
gesetz, welches  nur  für  den  am  Thiere  blossgelegten  luotorischen  Nerven 
Geltung  hat,  ist  von  Hnnnrr  mit  gewissen  Aendernngen  auch  auf  die 
motoriselien  Nerven  des  unversehrten  mensehliehen  Krtqjers  übertragen 
worden.  Das  Verhalten  der  Nerven  gegenüber  galvanisehem  Heize  also  — 
bei  Aufsetzen  der  Kailmde  und  der  Anode  in  Üestalt  der  kleinen  ditferenten 
Elektrode .  wiihrend  die  inditlerente  griJssere  Elektrode  wie  bei  der 
IViii'ung  mit  dem  faradischcu  Strome  angeordnet  wird  iBrcmu^'s  ^polare 
Untersucbungsuiethode),  ist  ein  ganz  gesetzmässiges.  Man  nmss  ilie 
physiolngiscbe  Versuchsanordnung,  bei  welcher  die  centrale  und  peri- 
phere Stelle  eines  bh)ssgelegten  und  isolirten  Nerven  mit  je  einer  l^^lek- 
trode  verbuiulen  wird,  von  der  clektrodiagnosti^dien  Intersuehung  des 
anversehrten,  mit  Haut  bedeckten  Nerven  am  lebenden  Menseben  streng 
unterscheiden,  ikini  Tbierversuche  kann  man  die  roh\irkungen  reiii 
Studiren.  Sitzt  die  Anode  am  centralen,  die  Kathode  am  peripheren 
Ende,  spricht  man  von  einem  absteigenden,  im  uuigekchrten  Falle 
von   einem   aufsteigenden  Strome,   denkt   sieh   den  Nerven  dann  in 


*)  pUeber  den  gtgenwJirtiKtü»  Stantl  der  Klektrüdiag:iiostik."  AkaileraiHnhe  Au- 
lritt svftrU'pnni:.  ^elmlteii  am  2H.  Oetober  \H[h)  nn  der  Univemtiit  Ln  Urcslay.  (Separot- 
nbilrmk  nun  dem  CentralbL  i\  NV>rv*'nhk,  u.  Psych.,  Jani-Huf't  1897 J 
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zwei  Ha\ftcn  zerlegt,  von  denon  d\e  eine  als  unter  Anodeneinfltiss 
stehende  U'Vnelektrtitonus)  als  aiielektrotonisirt,  die  andere  nnterKathoden- 
einduss  iKatetektmtonnsj  stehend  als  katelektrotonisirt  hezeiehnet  wird. 
Folgen  wir  iiftiftrs  AuHtuhrungen,  so  verbiilt  sich  die  Sache  hei 
der  perentanen  Aiyjdication  am  Lebenden  ganz  anders.  Das  bekannte, 
sehr  instruetive  Schema  /?%/r'.<?  (s.  Fig.  354)  veransehawlieht  die  Art 
und  Weise,  wie  man  sieh  hier  den  Stromlanf  zu  denken  hat.  Wirk- 
same Stromsehleifen  verlassen  hier  iiherall  den  Nerven  schon  nalie  bei 
den  Stellen,    wie   sie   in   ihn   eingetreten   sind.    Sitzt   nun  der  positive 


([Nach  Itirgrr.) 


i  (mit  riitueUen  Poiea). 


Pol  dire-et  über  dem  Nerven,  so  entsprechen  natürlich  den  Anoden, 
an  denen  er  in  den  Nerven  eintritt,  ganz  in  der  Nähe  auch  ntKih 
wirksame  Kathoden ,  an  denen  er  wieder  anstritt.  Man  nennt  diese 
den  direot  über  dem  Nennen  betindHehen  entgegengesetzten  Pole  die 
virtuellen.  Die  Stromfäden  gehen  also,  während  sie  den  Nerven  passiren, 
tbeils  vom  Centnnn  zur  Peripherie  (nach  unten  von  der  aufgesetzten 
Elektrode),  theils  von  der  Peripherie  zum  Centrum  (nach  oben  von  der 
Elektrode)! 

Wenn  man  nun  mit  den   schwiiehsten  Strömen   die  Untersuchung 
beginnt  und  die  Stromstärke  allmählich  immer  mehr  anwachsen  lässt,  er- 


-^       -«j 
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(lesteifijert  werden  die  erregenilen  Wirkungen  unter  normalen  \'erhalt- 
nissen  dureh  häutige  iSebüessung  und  Uet1'nuof,^  durch  Wendung  und  Unter- 
brechung des  Stromes,  hesonders  wenn  diese  kurz  hintereinander  ertolgen. 

Mit  dem  Nachweis  der  ersten  Ka8z  wird  sieh  in  den  meisten 
Fällen  der  Praktiker  hei  Prlifnn*^  der  i|UiintitaHven  Krre^barkeit 
begnügen  können. 

Als  erste  siclitharc  Reizwirkung  in  einem  gesTinden  Nen*engehiet 
ist  die  Itei  Kathodense^hluss  erfolgende  bMtzöhnliehe  Zuckung  zu  be- 
traciiten,  deren  sehnelles  EintreteD  und  \'ersehwinden  der  lk*ohachter  sieh 
fest  einzuprägen  hat,  ebenso  wie  er  den  Typus  der  normalen  faradischen 
Reizung:  den  raschen  Eintritt  einer  tetanisehen  Contraetion  kennen  muss. 

Die  Erregbarkeit  kann  einfach  ijuantitativ  veräüdert, 
sie  kann  gesteigert  oder  herabgesetzt  sein,  je  imehdeni  die  erste 
Zuckung  auf  der  kranken  Seite  bei  gleicher  Versuchsanordnung  schnelle  r, 
bezw.  eher  eintrat  als  an  der  entsprechenden  gesunden  Keizstelle,  oder 
aber  bei  Früfung  der  beiderseitigen  Keizpunkte  das  Auftreten  einer 
Reaction  unter  oder  über  den  Grenz werthen  der  Sfinizinf/'Bchen  Tabelle 
zu  henierken  war.  Die  Steigerung  der  elektrischen,  besonders  der 
galvanischen  Erregbarkeit  ist  eine  wichtige,  in  allen  Fällen  hervortretende 
Krankheitserscheinung  liei  Tetanie.  Mit  der  ^einfachen  Herahsetzung*^ 
der  Erregbarkeit  sind  vieh*  Beobachter  leicht  hei  der  Hand !  Wie  oft  liest 
man  in  easuistischen  Mittheilungeu,  die  aus  den  liesten  klinischen  Qnellen 
stannneo ,  in  Gutachten  und  seihst  in  Lehrbüchern :  « Die  Prüfung  mit  dem 
faradiscben  und  mit  dem  galvanischen  Strom  ergibt  Herabsetzung  der 
Erregbarkeit/  Wie  selten  man  in  der  Lage  sein  dürfte,  hei  solchen  leicht 
hingeworfenen  unvollständigen  Angaben  die  erforderliche  Zuverlässigkeit 
der  Beobachtung  vorauszusetzen,  wird  aus  dem  Yoransteheiiden  erhellen. 

Von  viel  grösserer  Wichtigkeit  für  die  Diagnose  und  bes4jnders  für 
die  Prognose  einzelner  Nervenerkrankungen  sind  jene  pathologischen 
Veränderungen  der  Erregbarkeit,  die  wir  als  qualitative  anzu- 
sprechen gewohnt  sind ;  ihr  Studium  verdanken  wir  in  erster  Linie  Krh 
und  Zk'nissen,  Weiss  u.  A.,  welche  die  Baitrlarhfr'üche  Entdeckung  der 
„Entartungsreaction''  (18r)9)  weiter  ausgebaut  und  auf  experimentelle 
Grundlage  gestellt  haben. 

Es  werden  gewöhnlich  zwei  Hauptformen :  die  eomplete  und  die 
partielle  Entartungsreaction  <EaR)  unterschieden.  Wir  übergehen  hier 
die  verschiedenen,  besonders  von  Stnifj>hft/  ertbrsehten  Variationen  der 
beiden  Erscheinungsfonnen  und  aU  ihre  L'ebergänge.  Vollkommen 
ist  die  Entartungsreaction  (eompl.  EaR),  wenn  vom  Nerven- 
punkte weder  durch  den  galvanischen,  noch  durch  den  fara- 
discben Strom  eine  Muskelzuckung  zu  erzielen  ist  und  auch 
am  Muskelpunkte  der  unterbrochene  Strom  uns  im  Stiche 
lässt:  es  entsteht  dann  nur  bei  directer  galvanischer  Reizung 
des  Muskels,  und  zwar  schon  mit  verhältnissmässig  schwachen 
Strömen  eine  träge,  langgezogene,  wurraförmige  Zuckung. 
Man  kann  sie  bei  einiger  Uebung  von  der  blitzähnlichen  Muskelcontrac- 
tion,  wie  sie  uns  der  gesunde  Nerv,  bezw.  Muskel  vermittelt,  leicht 
unterscheiden.  Die  unvollkommene  Entartungsreaction  (part,  EaR)  zeigt 
noeh ,  wenn  auch  mit  starker  Herabsetzung  der  Erregbarkeit ,  die  bei 
der   eompleten    Entartungsreaction   bereits   erloschenen  Zuckungen  vom 


MO 


L«op.  Lnqtltff: 


Nprvrri  iitMl  Mii«»k*l  nun:  (Iw  nirf'rw  OalraofMtkm  de«  Mnskels  fördert 
ntirr  nnvU  hiiT  wM'drr  iint-  trU^e  Znckiing  aEiitog<e.  Hie  i8t  ttborhaiipt 
(Inf*  unrrlllK^lifhc  fvntMit*hf*ndf  ('ritfiritim  der  Kiitiirtun^s- 
rf'fHMifiri,  willinnd  <li*?  «Ddorrn  Merkmale^  daj*  l'etwrwie^rn  der  AnSZ 
(lliiT  diß  KftHZ  (H\t.T  dn^  «tidch werden  derselben,  ancb  die  Erhiihung  der 
^'Tih/immittHCiilMmi  Krre^bfirkeit  xar  Diogiioiie  der  Entartnnjijr^ireaction 
nicht  fnithwciidi^f  erHehernen.  Mit  der  erhöfiteii  ^hanisehen  Muskel- 
iTrc'^fifirkrif  pfl''^t  bei  der  Kntartunf^srfartion  aiirh  eine  Stei^erun^  der 
dirrfii^n ,  nuTbarnHeheTi  ICrre^barkeit  der  Mankelhündel  verimiiden  zu 
nein ;  ein  einfaeb« •*<  Beklopfen  mit  dem  PercQüirionshaiiimer  führt  dann 
oft  zu  Ifibhaftm  (Vmtra<'tionen» 

!)»»•  Kntartun^'>irpaefion  wird  bei  der  Dia^o^e  der  Erkrankun^^en 
des  MintfTfn)  penphfrpn  rnr»toris<^hen  Neuron,  welches  bekanntlicli  von 
den  Vorderhornzellen  im  Rückenmarke,  als  den  trophischeji  Centren  der 
Muskeln  bi;^  zu  den  Nervenendi^ngen  reieht,  in  Betracht  zu  ziehen 
Kein,  Nueh  A'.  Hnmd'  ist  an  die  Zucknngsträ^heit  bei  ^alvaniseber 
Heizung  stet»  eine  histologiflche  Veränderung  der  Moskebi  geknüpft. 
Man  wird  aIj*o  von  dem  Vorhandensein  der  Entart unp«reaction  auf  eine 
seliwere  Erkrankung'  der  ^VJ^derb<■^me^  f>der  der  vorderen  Wurzeln  des 
Ktlekenniarkes  oder  aber  diT  peripheren  fmotorisehen,  bezw.  gemiseliten) 
Nerven  sehliessen  kJ^nnen : 

Mit  Entartunfj:?ireaction  ptlegen  ein  herzöge  heti : 

I.  die  aente,  snbacnte  nnd  chronische  Poliomyelitis  (z.  B.  spinale 
Kinilerlahmun^'), 

II.  die  amyotrophisehe  SeitenMrangskierose, 

3.  die  spinale  Form  der  piTj«:ressiven  Muskel atrophie  (Typus  ^m«- 

4.  Gliosis  und  Sy ringomyelie, 

5.  die  ditfune  Myelitis  mit  Betheiligimg  der  grauen  Substanz, 

6.  die  progressive  Bulbllrparalyse, 

7.  die  Conipression  tler  vorderen  Wurzeln  (l>ei  I^acbymeningitis, 
Geichwtllsteo,  Wirbelerkrank nni^en  i, 

H.  die  schweren  degenerativen  traumatischen  Lähmungen  der 
peripheren  motorischen  Nerven, 

9.  die  echweren  toxischen  Lähmungen  der  peripheren  motorischen 
Nerven, 

10.  die  schweren  rheuniatisehen  LHhmungen  der  peripheren  moto- 
rischen Nerven. 

IL  die  multiple  degenerative  Neuritis, 

1*2,  die  neurotische  Muskelatrophie  (Ihßnmmi). 

SelbsherHtiindlich  kann  und  darf  die  KleklrodiagBOstik  immer  nur 
als  eines  der  wt'scntlirlien  llilfsniittcl  zur  rnterscheidnng  der  einzelnen 
Nervenerkrankungen  betrachtet  werden.  Selbst  die  Di  Heren  tialdiagnose 
zwinehen  centraler  und  |)criphcrer  Nervenerkrankung  kann  seit  der 
neuesten  Entwicklung  der  Histologie  des  Centraincrvensystem«,  besonders 
seit  der  von  Wahlrffpr,  Hts,  Rfinnm  t/  Otjai  u,  A.  begründeten  Neuronen- 
lehre  diren  Stutzpunkt  nicht  mehr  im  Fehlen  und  im  Vorbandensein 
von   Kntartungsrcaction  suchen. 

Ibigtigen  kommt  der  Entartungsreaetiou  immer  noch  eine 
prognostische  Bedeutung  zu,  wenn  es  sich  um  die  zuletzt  genannten 
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|»eripheren  Kervenerkninkunj^eii  haniielt,  Jo  ansgebildeter  und  voll- 
komiueDer  die  Entailungsreaction  ist,  desto  geringer  ist  die  Aossicht 
auf  eine  raselie  oder  gar  völlige  Wiederherstellung  der  durch  die  LeituDgs- 
iinterbrecbuDg  gestürten  Kervenlutictioneii. 

Als  Paradigiua  gelten  die  rheumatische  Fadalisläbmung  und  die 
traumatische  Radialislähniiing  —  beide  schon  wegen  ihrer  Häutigkeit, 
Man  kann  in  elektrudiagnostiseher  Beziehung  drei  Foniien  unterscheidcD: 
1.  die  ohne  jede  Veränderung  der  Erregbarkeit  einhergebende  leiehte 
Form,  welche  etwa  2 — i^  Wochen  dauert,  2.  die  Mitteltbrm  mit  partieller 
Entartnngsreaetion,  welche  ungefiShr  1-2  Monate  dauert,  11.  die  schwere 
mit  vollkommener  Entart«ng>reaction  verbundene  Form,  welche  ent- 
weder m  ihrer  Ilcüung  3 — 9  Monate  braucht  and  liei  der  Facialisliihnuing 
von  Contraeturen  und  Mitbewegungen  in  den  gelähmten  Muskeln  gefolgt 
oder  auch  ganz  unheilbar  ist.  Hemerkenswerth  für  die  Elektroprognose 
der  peripheren  Lahmungen  erscheint  die  Thatsaehe,  dass  die  schlimmen 
Zeielien  der  Entartungsreaction  vor  Eintritt  der  dritten  Krankheitswoche 
gewöhnlich  nicht  zu  erwarten  sind,  und  dass  bis  zu  diesem  Zeitptuikte 
Vorsieht  in  der  Vtjrhersage  des  Kraukheitsverlaufes  geboten  ist. 

Viel  hedentsanier  erscheint  mir  die  Rolle,  welche  die  elektrische 
V ntersnchung  bei  f o  r  e  n  s  i  sc  h  e  r  B  e  u r  t  b  e  11  u n  g  von  Nerven-  und  .Muskel- 
störungen zu  spielen  vermag.  Die  rnterseheidung  degenerativer  peripherer 
Lähmungen  traumatischen  L'rsprungs  von  denen  psychischer  Frovenienx  ist 
durch  die  moderne  L  nfallsgesetzgebung  so  wichtig  geworden,  dass  man 
hie  nncl  da  auch  die  Elektrodiagnostik  zur  Lösung  schwieriger  differcntiell- 
diagnostischer  Fragen  kaum  wird  entbehren  können :  das  Bestehen  von  Ent- 
artungsreaction  wird  uns  in  zweifelhaften  Füllen  immer  einen  Fingerzeig 
gehen,  mit  welcher  Gewalt  und  an  welcher  Steile  ein  Trauma  eingesetzt  habe. 

Bei  der  Thomsensi^htn  Krankheit  hat  Erb  die  myotonische 
Reaction  (MyR)  gefunden,  die  sieh  wesentlich  durch  tonisehe  Muskel- 
eontraction  und  Kaehdaoer  derselben  bei  directen  und  indireeten  fara- 
dischen Reizen  und  auch  durch  eine  tonische  und  träge  Contraction  mit 
langer  Nachdauer  und  rhythmisches  Fndnliren  der  Museulatur  hei 
directer  Galvanisation  der  Muskeln  auszeichnet. 

Im  Gegensatz  dazu  steht  die  myasthenische  Reaction /o//y's 
(j.Reaction  der  Erschlipfharkelt"',  Bi^nediki-Bmincr),  welche  bei  der  My- 
asthenia psendo|niralytiea  {Jolhj)^  asthenische  BulbHrparalyse  (Sirf'bnpeU) 
sich  vortiTidct  und  ein  rasches  Nachlassen  oder  Ausblei i>en  der  Contraction 
bei  länger  fortgesetzter  tetanisircnder  Faradisatioii  bedeutet.  Es  handelt 
sieh  um  eine  abnorme  Ermüdbarkeit  der  Muskeln,  die  ja  auch  klinisch 
in  jenen  Krankhcitsbildern  durch  rasches  Nachlassen  der  anfangs  kräftig 
functionirenden  Muskelgruppen  bis  zur  v*'dligen  Erschi'ipfung  zum  Aus- 
drucke kommt.*) 

Diagnostisch  noch  nicht  weiter  verw^rthet  ist  die  ^neurotonische 
Reaction""  Ernst  Itemak's,  welche  sich  als  Dis|)osition  zum  frühen 
Eintritt  der  AnOeZ,  KaSTe  und  An(leTe,  bei  Nervenreizung,  ohne 
besonders  gesteigerte  Erregbarkeit  kennzeichnet. 

Wenn  auch  die  galvanischen  Erregungen  des  Gehörorgans 
nur  ein  geringes  therapeutisches  Interesse  erlangt  haben  und  die  dabei  auf- 
tretenden Nebenerscheinungen,  der  Ilautschnierz,  die  Lichterscheinnngen, 

*)  Lai/uer,  Ti^'hf  r  die  allK.  schwere  Myasthenie.  FöW*«!«««'«  Samml.  klin.Vortr.  205. 
Allgemeine  Tbcraplo.  II.  30 


^^ 
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geiueineD  Gmndzügen  zu  schildern,  welche  sich  mir  bei  Erkrankunjsren 
der  peripheren  Nerven  und  der  nervösen  Oentralor^ane,  sowie 
hei  den  Neurosen  aufgrund  reicher  Erfabningen  als  ntitzlieh  erwiesen 
haben,  nicichte  ich  mir  die  Besprechung  der  Thet»rieii  bis  xiiiu  Scblusse 
der  Zusammeofassung   meiner  praktischen  Ergebnisse  vorhebidten. 

Wir  wenden  uns  daher  sogleich  zu  der  Fra^e:  „Wie  soll  ein 
einzelner  Krankheitsfall  von  dem  Praktiker  elektrisirt 
werden?^ 

Ausgerüstet  mit  den  in  den  vorstehenden  Abschnitten  gegebenen  Be- 
lehruntren über  empfehlenswerthe  Elemente,  Batterien,  Mess-und  andere 
Hilfsappartite,  vertraut  mit  den  kurzen  physikalischen  und  physiologischen 
Grnudreg-ehi,  wird  jeder  Arzt  in  der  Lage  sein,  eine  elektrische  Be- 
handlung in  den  geeigneten  F'iillen  einzuleiten,  wenn  er  verfügt  über 
eine  galvanische  Batterie  von  30— 40  Leclanche-Elenienten  (-20  Ohrom- 
sänre-Elenienten)  mit  Stromwender,  liheostat  oder  Elementenzaliler  nclKSt 
einem  Oalvanometer,  welcher  eine  Ablesung  einzelner  und  halber  Milli- 
amperes bis  5  gestattet  and  Stromstärken  bis  50  Milliamperes  anzeigt, 
femer  über  einen  Tnductionsapparat.  sowie  endlich  über  eine  Sanmdung 
von  grüsseren  und  kleineren  tlacbcn  Elektroden ,  deren  Quadratinhalt 
ihm  bekannt  ist,  endiicb  über  Pinsel  mid  MassirroUe. 

Inwieweit  die  Prüfung  der  elektrischen  Erregbarkeit  als 
Grundlage  einer  rationellen  Elektrotherapie  nach  dem  heutigen  Stande 
der  Untersüchnngen  in  Betracht  kommt,  geht  aus  meinen  Erfirterimgeu 
im  vorigen  Abschnitte  hervor,  Sie  hat,  wie  ich  wiederholt  bemerken 
möchte,  jedenfalls  nicht  die  grosse,  ihr  von  vielen  Autoren  besonders 
zugegeschriebene  Bedeutung  für  tue  Kranken  beb  andlung  erlangt. 

Den  sonstigen  diagnostischen  Hilfsmitteln  zur  Erkennung  einzeber 
Erkrankungen  des  Nervensystems,  zur  Unterscheidung  der  peripheren 
von  den  centralen,  der  functionellen  von  den  anatomisch  begründeten, 
der  heilbaren  von  den  unheilbaren  Erkrankungsformen  muss  in  dieser 
Hinsicht  eine  ebenso  grosse  Wichtigkeit  zuerkannt  werden.  Eingehende 
Anamnese,  genaue  Berücksichtigung  der  hereditären  Verbältnisse  und 
überstandener  Infectionskrankheiten,  Funetionsprüfung  der  Sinnesner\'en 
(Spiegelung  von  Auge  und  Ohr),  Prüttmg  der  ReHexe  und  der  Sensi- 
bilität u,  a.  ra.  müssteo  jeder  elektrischen  Behandlung  im  Einzelnfallc 
vorausgehen.  Es  kann  ferner  nicht  genau  genug  geachtet  werden  auf 
etwa  bestehende  Erkrankungen  anderer  innerer  Organe,  von 
Lunge^  Herz,  Nieren,  Magen  und  Darm,  die  sich  ja  oft  genug  durch 
nervöse  Störungen  ganz  allgemeiner  Art  anzeigen  und  dem  Arzte  die 
Frage  nahelegen,  ob  überhaupt  eine  elektrische  Behandlung  angezeigt 
sei.  Endlich  ist  für  <len  Elektrotherapeuten  auch  eine  Kenntniss  der 
l'sychiatrie  wegen  der  rein  nervösen  Vorboten  vieler  Ueistesstörungen 
ein  dringendes  Erforderniss.  Ein  grosser  Theil  der  Psychosen  wircl  in 
den  ersten  Stadien  der  Erkrankung  verkannt  —  und  darum  mit  Elck- 
tricität  und  anderen  physikalischen  Heilmethoden  oft  zum  Schaden 
der  Kranken  —  hehandelt. 

Aber  nicht  allein  für  Jkbandlung  von  Seelenstörungen,  auch  für 
die  mancher  somatischer  Leiden  ist  die  Elektrotherapie  zur  verbiingniss- 
voUen  Klippe  geworden.  Denn  es  wird  damit  oft  genug  die  beste  Zeit 


zur  Anwendung  anderer  rationellerer  lleilmetlioden  versäumt; 


dem 
3G» 


Laqtters 


aUqQtd  Hial^  iü  inJt  der  Elektmation  am  liclineUBten  und  ain  lie- 
i\nemHts*ji  iienüfi^e  goichehen  —  Arzt  and  Patient  liesch wichtigen  ^bei 
diirirhfli<*!^frnd(Mu  fttranic'*  sin  ehesten  ihr  G€wi8»eD  —  und  sor^rfültige 
l'nt<T!mchong  und  i^^'ohachtnng,  die  vielleicht  sehr  bald  einen  We^  zu 
»  'i  ren  Heilmetbfxlen  gezeigt  haben  würden,  werden  dadurch 

i,  ■ 

Luh-U  int  e«  hier  nicht  uieine  Aufgabe,  die  allgemeine  nnd  topische 
I)ia|rmw4tik  aller  jcinT  Krkranknjigen  zn  besprechen,  bei  denen  die 
FJrktricitJit  vor  allen  anderen  Heilmitteln  angezeigt  erscheinen  dürfte. 
Ich  will  b«^i  Vorführung  der  elektrotherapcutischen  Methoden  für  die 
eln/t'hien  in  l»ctracht  kommenden  Krankheitsgruppen,  zn  der  ich  mich 
uijTiiiiehr  wciidr-Fi  will,  die  dem  IVaktiker  hiluftger  begegneDden  Krank- 
heiten !i1h  l'arndigmata  der  Klektrotlierapie  Ijesprechen;  es  werden  djibei 
wohl  ;.'r'.vi  sf*  diagnostische  und  |jrügnf>stiwhe  Bemerkungen  nicht  ganz 
zu  v*'iim-iden  Kein.  Iii*k  Einzelne  gehende  ErÜUiteningcn  sind  für  den 
dritten  Theil  den  llandijuclics  vorbcliiilten;  es  wird  hier  besonders  anf 
ilh'  lyMcr  1»  und  14  von  lutifnhmy  und  Iloßa  bearbeiteten  Abschnitte 
viTwir'Ht»n. 

Unter  den  [.ebrbllrherri ,  welehe  für  das  der  Elektrotherapie  am 
meisten  jsugünfijliehe  Ciebiel  der  Nervenkrankheiten  allen  soeben  er- 
wiihnten,  auf  eine  gennue  Krankenuntersuehung  tmd  -Beobachtung  ge- 
richteten AnHprMeben  nm  weitesten  gerecht  werden,  ist  die  Diagnostik 
d(*r  Nerven  krank  li  ei  t«"U  von  f'anf  Jit/hfs  .\hrffiHs  {Leipzig  1894, 
2,  AiilL,    Verhig  von  il  W.  Vogel)  das  beste  und  enipfehh'nswertiieste. 

Neuerdings  hat  mit  Hecht  auch  die  setir  praktische,  kurzgefasste 
(jol(Lschf-idfrHAu\  Diagnostik  der  Krankheiten  des  Nerven- 
«ysteirrs  (Berlin  IH^t?,  2.  Aufl.,  II.  Kornfeld)  eine  grössere  Verbreitung 
gefunden. 

Für  die  Brnktiker,  aiitdi  für  jüngere  SiM'cialeollcgen  und  Assi- 
stenten an  Kliniken  dürfte  vielleichl  die  Wiedergalte  eine»  Formulars 
für  Krankengesehichten  willkommen  Bein  ^  dessen  Inhalt  den  von 
nur  gi'stellten  Beilingnngen  ebenfalls,  wenn  auch  in  gedrüngter  Form 
entspreehtni  uiorhte.  Ks  rührt  in  der  ursprünglichen  Anhigt^  von  Kdiwjt^r 
her,  ist  dann  in  unserer  Frankturter  Boliklinik  i\k  Nervenkranke  durch 
langillhrigen  (Jebraueh  erweitert  und  verltessert  worden.  Die  brigefügten 
SenHibilitüts-Sehemata  sind  nach  ('.  S.  Frmntrs  8  ehern  ata  zur  Hin- 
tragung  von  Sensibilitüts- Befunden  (Verlag  von  A.  Hirsch wiild) 
wicMlergeixeben.  .\ls  ^Fiue  einfache  Anleitung  zor  rntersuehung 
Nervenkranker''  ist  es  in  der  Zeitschrift  fltr  ärztliehe  Landpraxis,  1H9H, 
Nr.  l\,  erK<diierien.  Fs  entliHlt  im  \'ordruek  die  wichtigsten  Binikte,  welehe 
bei  der  Fntersuchung  Nervenkranker  in  Frage  kommen.  Im  demselben 
eine  weitere  \'erbreitung  zu  gelten,  habe  ich  mit  (Genehmigung  meiner 
(*olh"geu  *\vn  noebmaligeu  Abdruck  an  dieser  Stelle  tür  n(it?Jieh  gehalten. 
Der  angegebene  Inhalt  ist  auf  4  Seiten  vertheilt;  zwischen  den  cin- 
zehum  Symptouiengruppen  sind  gri>ssere  Zwisehenrüume  gelassen.  Die 
Benüt/nng  gi^staltet  sieb  fiesonders  einfach  und  wenig  zeitraubend,  wenn 
man  sieh  hei  mirmalein  \'erhallen  des  Zeichens  -f ,  bei  vülligem  Mangel 
V(»u  Hrscheinungen  des  Zeichens  o  bedient  oder  andere  ähnliche  Kür- 
zungen verwendet. 
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Joam.-Nr. 

Diagnose ; 

Nama: 

Alter: 

Beruf: 

• 

Anamnese  r 

Erblichkeitsverhaltnisse : 

Frühere  Krankheiten: 

Lnes: 

AlkoholmissbrauGh : 

Beginn  der  jetzigen  Krankhdt: 

Yerlaof  und  bisherige  Betiandtiing: 

Gegen wänige  Klap^ii : 

Status  praesens 

am        (8 

Körper  bati : 

Emährnng: 

Gesichtsfarbe: 

Zunächst  Auffallendes: 

• 

Beine;  Mutüität^  Gang: 

Grobe  Kraft  der  Einzelbew^jLrongen : 
Homher^'^s  Symptom: 
Sensibilität,  tactile: 

(Senfl,-VertheilEing  s.  Schema,  Fig.  335—344). 
SchmerzetiipjiindQug : 
Lage  Im  Ranme! 
Snbj.  SeDsationea : 
Emähmng,  Hant: 
Mtukeln : 

Patellarreflex :  r.*) 
Hautreflexe :  Sohle ; 
Muskelkrämpfe  etc.: 


Coordination : 
Localisireii : 

Temperatnrsinn 


1.  Fnssclonns  r.  1. 

Creroaster:  Bauchhaut . 


Arme:  Motilität: 

Kraft  der  Hänilu :  der  Arme  bei  Beugung: 

CcKordination  der  Bewegungen; 
Sensibilität : 

iSens.-Vertheilnng  a.  Schema,  Fig.  336—344). 


Streckung  • 


*)  Bei  schwachem  Reflexe  mit  Jendrasaik'^i^itm  Handgriffe  uosznlöaen:   Patient 
«ücht,   wahrend  die  Sehne  beklopft  wird,   die  ineinander   gehakten  Hände  auseinander 


zn  zerren. 
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Leop.  Laquer: 


Sabj.  Sensationen : 
Ernährang,  Hant,  Mnskeln 
Reflexe : 


RIoken : 

Haltnng,  Beweglichkeit: 
Wirbelsäule : 


Schultermuskeln,  Atrophie,  Beweglichkeit: 

Druckschmerz : 

Sinnesorgane : 

Pupillen :    reagiren  auf  Licht    auf  Accommodation : 

Augenmuskeln : 

Gesicht  und  Sohldel: 

Spiegelbild: 

Ohr:  Uhrr.        Ctrl.        Ctr        K.  r. 

K.  1. 

Motilität: 

Geruch :                           Geschmack : 

Vasomotor.  Ersohelnungen : 

Druckschmerz : 

,   Sprache: 

Sensibilität: 

Psyche: 

Zustand  des  Bewusstseins : 

Zunge : 

Stimmung:                             Schlaf: 

Intelligenz : 

Gaumenbogen : 

Kopfweh : 

Schwiudel :                          Krämpfe : 

Schlucken : 

Harn-,  Gesohieohtsfunctionen : 
Untersuchnno  der  Inneren  Organe; 

Herz; 

Lungen : 


Unterleibsorgane 
Urin: 

Spec.  Gewicht: 


£iweis8 : 


Zucker ; 


Ergebnlss  der  eielitrisohen  Untersuchung 

Farad.  Strom :  Minimal-Zuckung. 
Galvan.  Strom  Ka  Sz :        Milliamp. 
Form  der  Zuckung: 


Besondere  Bemerkungen 
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Pijr.  SS3. 


S«li«na  nach  C  S,  Frtutkä. 


Schemmt»  nach  C.  S.  FrtHnd. 


Krankheiten  peripherer  Nerven. 

Fiff.  S43. 


^71 


^^^/^'^^^ 


Fig.  544. 


Sehen» ata  nach  C.  S.  Freund. 


Krankheiten  peripherer  Nerven. 

Die  Erkrankongen  im  Bereiche  der  Hirn-  nm\  Küekenmarksnerven 
bieten  tier  elektrischen  Behandlung  die  meisten  Aussichten  auf  Erfolg, 
Sowohl  die  Ueizerseheinuugen  wie  die  Lähmungen  (Leitungsiinter- 
breeliungen)  im  Verlaufe  dieser  Nerven  werden  dorch  gulvanisehe  und 
faradische  Stn'inie  günstig  beeintlasst. 

Wenn  ich  die  Neuralgien  hier  voranstelle,  so  veranlasst  mich 
dazu  die  Thatsache,  dass  die  Wirksamkeit  des  elektrischen  Stromes  hei 
NervenBchnierzen,  besonders  bei  denjenigen,  welche  auf  krankhafte  Ver- 
änderungen im  peripheren  Neuron  zurückgeführt  werden,  auch  von  den 
schlimmsten  Zweiflern  zugestanden  wird. 

Die  antineuralgische  (bernhigejide,  schmen&stillende)  Wirkung  der 
Elektricitat  rühmen  alle  Autoren ,  die  sich  gewohnt  haben ,  nicht  nach 
Laune  und  (Teschmack  bald  die  Kathode,  bald  die  Anode,  bald  20, 
bald  15  Milliamperes,  bald  die  Massirrolte,  bald  den  l'insel  in  Anwendung 
zu  bringen,  sondeni  methodisch  zu  \\  erke  gelien.  Es  ist  nicht  nfitliig, 
wie  Knist  Remak  mit  Recht  betont,  „die  Elektrothera|>ie  mit  be- 
stimmten Diehtigkeitsformeln  in  Fesseln  zu  schlagen '*.  Aber  es  ist 
nothwendig  im  Zeitalter  der  Elektrotechnik,  wo  die  feinsten  mathemati- 
schen Berechnungen  auf  diesem  Gebiete  mnglicli  sind,  Minimal-  uml 
Maximalsttirken  für  einzelne  Krankheiten  mit  Ililfe  der  absoluten  (iahauo 
meter  festzusetzen,  innerhalb  dieser  therapeutischen  Grenzwertlie  dann 
zu  individualisiren,  endlieh  auch  über  Grösse  und  Form  der  Elektroden, 
sowie  über  Polaritätswahl  eine  Einigung  zu  erzielen.  Gerade  von  diesen 
Gesichtspunkten  aus  bieten  die  Neuralgien  das  beste  Feld  für  eine 
methodische  Beobachtung  elektrotherapeutiseber  Heilerfolge.  Ja^  die 
Neuralgien  scheinen  sogar  zu  jenem  berühmten  ^Moehim^i^XwM  Fünftel 
der  elektrotherapeutischen  Heilerfolge   zu   gehören ,   welches  ohne  Mit- 


•mM.   Bier  mki&mi  m  4ar  Tkai  eiB«  fevi^ftc  Uciae 
-  '^  ia4efmeki»eri#tillcs4e«  Wirksam  T^iii««4ea 


zw 


.Weaft  die  A^nte  a^iir 
9^  w%r4tm  #ie  §ieli  aad 


äoirii  (FmHuM-Särngkig,  AM.  \ll,  pag.  485  a  486 
erfolgfddb  bekM4dl  wvdoi,  nttcr  Aaofcttn«  di 
pb^äaliMlMii  7iMWMiifnfciiyi  zwkdMa  Miild  nd  Widn^.  jetxt 
wMtk  mekr  wtacin  frttl ....  Vide  Vrrdver  da  rerdiesioi  FioradM» 
•iiid  gkidi  mir  dir  Ao«ieht,  daü  oidil  die  Wirluankeit  dfr  Ekklneittt, 
ftoodürn  dä4H  l>r.  MoMum  gieh  feiodot  ktl  vi  da«  der  alle  M^Mm 
Recht  hat,  der  auf  pa^r.  131  der  ITearologiichefi  Beitrige  (Berfiaer  küa. 
Wo<!hen(*chr,  18H0,  Kr  3oj  icbreibt:  .Bekannt  ist,  dass  bei  Xeur- 
ii\^\vn  die  ElektrieitSt  diu  wichtigste  and  zarerlissiisr&te 
IhtliuitteJ  iHt.  K8  faieMfle  Knien  naeb  Athen  tragen,  wollte  ich 
mir}»  tlher  di^ften  Pnnkt  verbreiten.  Jedoch  nicht  nnr  hei  den 
<^iK<'ntlir'hcij  Neuralgien ,  bei  denen  eine  nur  functionelle  Neuralgie  an- 
g<*noraiiien  wird,    sondern  auch  bei  den  Pseudonearalgien .    die  in  der 
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Regel  liei  Entztindaiig,  beziehungsweise  Compression  der  Nerven  oder 
Xervenwurzehi  eintreten,  versag  der  elektrisehe  Strom  seine  Hilfe  nicht/ 
Da  Morlßiits  diese  Worte  des  Wiederabdruckes  mit  vollem  Rechte  fiir 
werth  hielt,  wollte  ich  nicht  achtlos  an  ihnen  vorübergehen.  .Nur  ge- 
lesen möehte  ich  werden  J'^  wtinscht  der  Autor  in  seinem  Vorwort. 

Es  wird  sogar  für  uns  von  Werth  sein,  hier  daran  zu  erinnern, 
dass  Mifebhis  damals  geneigt  war,  als  Ursache  der  verschiedenartigen 
neiiralgitbrmen  Schmerzen  eine  neuralgische  Veränderung  in  den  Nerven 
anzimehmen,  die  der  elektrische  Strom  in  specitiseher  Weise  zu  be- 
seitigen vermitchte.  Er  stellte  diese  Wirkung  nur  in  Bild  und  (ileichniss 
dar  und  verglich  die  Galvanisation  neuralgisch  vcriinderter  Nerven- 
strecken  mit  den  die  Eisentheüchen  gleichrichtenden  Strichen  eines  Mag- 
neten ,  ohne  damit  auch  nur  im  entferntesten  eine  hypothetische  Er- 
klärung der  schmerzstillenden  Wirkung  des  constanten,  beziehungsweise 
faradischen  Stromes  versuchen  zu  wollen.  ^Denn  der  Elektrotherapeut 
ist  mittellos  zur  rationellen  Erforschung  der  ErscJieinimgen  am  lebenden 
Menschen.  Er  darf  aber  nicht  warten,  bis  etwa  die  Fortschritte  der 
Physiologen  soweit  gediehen,  dass  er  auf  ihnen  fussen  kann,  denn 
vor  ihm  steht  der  Leidende  und  fordert  Linderung  seiner 
Seh  merzen.  Daher  kann  seine  Aufgabe  nur  sein,  durch  gewissenhafte 
Beobachtung  und  vernünftige  \'crgleichung  der  Thatsachen  den  Kreis 
seiner  Kenntnisse  und  damit  seines  Könnens  zu  erweitern/ 

Das,  \\B,s  MiK'bius'  hier  fordert,  hatten  die  Elektrotherapeuten 
längst  beherzigt.  Viele  von  ihnen,  leider  nicht  alle,  waren  so  ver- 
fahren, lauge  bevor  die  Suggestionsepoche  nicht  durch  Physiologen, 
sondern  dnreli  Laien  wieder  angebahnt  wurde,  die  in  ihrer  Mehrzahl 
als  ^Proleteir  zu  bezeichnen  Jeder  Arzt  das  Recht  und  die  Pflicht 
hatte,  wie  viele  schimpfliche  Betrngsprocesse  der  jüngsten  Jahre  wohl 
bewiesen  haben. 

Nicht  durch  Suggestion^  nein,  durch  den  Strom  werden 
Neuralgien  geheilt;  ob  sie  nach  Infcctionskrankheilen  auftreten,  ob 
sie  durch  Intoxäcationen  aller  Art  (Autointoxicafioneny),  Stofl'wechsel- 
veränderangen  (Diabetes,  Nephritis),  Chlorose,  durch  Traumen  und 
rheumatisehe  Einflüsse  u,  a.  m.  (Neuritis,  Perineuritis)  bedingt  sind,  sie 
weichen  in  vielen  Fällen  einer  mehrw (ichigen  galvanischen  Behandlung» 
wenn  es  gelingt,  die  Urondursache  des  Uebels  festzustellen  und 
gleichzeitig  auch  anf  diese  einzuwirken.  Denn  es  wird  keinem 
sorgsamen  Arzte  einfallen,  „der  Reinheit  der  Statistik"  zu  Liebe  auf  die 
ti!>rigen  Hilfsmittel  der  Heilkunde,  auf  allgemein  diätetische  Massregeln, 
medicaiiicntiise  Mittel  (Jodkali,  Arsen  etc.)  zu  verzichten  und  bei  Neur- 
algien wie  überhaupt  bei  allen  anderen  Nerv^enerkrankungen  von  der 
Elektricitat  allein  das  Heil  zu  erwarten. 

Frist'he  neuralgische  Erkrankungen  mit  ihren  heftigen,  besonders 
am  Nachmittag  und  am  Abend  einsetzenden  Exacerbationen  sofort  zu 
elektrisiren ,  halte  ich  nicht  für  rathsam ,  weil  selltst  die  schwächsten 
StriJme  in  den  meisten  Fällen  den  eben  erkrankten  Nerven  eher  zu 
reizen  als  zu  beruhigen  veritiögen :  es  empfiehlt  sich,  die  erste  oder  auch 
nm'h  die  zweite  Kraokheitswoche  abzuwarten,  ehe  man  zur  Application 
des  Stromes  schreitet.  Denn  in  diesen  Stadien  wird  man  mit  Narcoticis 
und  Nervinis  den  Kranken  viel  eher  zu  nützen  vermögen. 


worden,  iiber  os  hatte  iloeh  hei  einigen  Knioken.  namentlich  bei  chloro- 
tischen  Mädchen  und  Frauen .  den  Anschein ,  als  sei  der  Verlauf  der 
Krankheit  durch  den  konstanten  Strom  ein  we;<entlich  kürzerer  g:eweseii 
als  in  den  Fällen,  wo  keine  elektriBclie  Behandlung  eingeleitet  wurde. 
Neben  einer  Anwendun^fonn,  die  in  □  Ka*)  :  4'5  :  12*3  (Fig.  519)  am 
Nacken  und  an  den  ersten  llalswirhehi,  O  An  :  3'2  :  5*0  (Fi^a:.  316)  an  den 
schmerzhaften  Stellen  des  Gesichtes  (Supraorhitaire^non),  an  jeder  etwa 
2 — 3  Minuten  2 — S  Milliamperes,  bestand,  hat  mir  die  Galvanisation 
am  Halse  nach  G(j.  /V-^rAer  (Galvanisation  des  Sy mpathieus  nach 
Roh,  Rrmak\  snbaurale  Galvanisation  nach  De  WaUemUe)  gute 
Dienste  geleistet. 

Diese  in  letzter  Zeit  von  Stintzing  besonders  gerühmte  ausser- 
ordentlich Itefjueme  und  zweckmässige  Metiiode.  welche  ich  auch  bei 
vielen  anderen  Xenenkrmikheiten  mit  Vorliebe  anzuwenden  pflege,  be- 
steht in  Folgendem:  Die  negative  Elektrode  in  Form  einer  rundeni 
kleinen  Kugel,  3*7  Qcm.  (Fig.  313),  wird  unter  dem  L'nterkict'erwinkel  in 
der  Regio  carotidea  zwischen  Zungenbein  und  Öteraocleidomastoideus  in 
der  Richtung  nach  liiuten  und  oben  gegen  die  Wirbelsäule  angedrückt, 
und  zwar  auf  der  dem  Schmerze  entsprechenden  Seite.  Die  positive,  vom 
Ende  gleichgeformte,  al*er  reehtwbikelig  abgebogene  Elektrode  (Fig.  313, 
2.  Abbildung)  ruht  in  der  Fossa  juguJaris.  Andere  Autoren  haben  den 
positiven  Fol  dann  als  a4'6:  12'3  (Fig.  319)  auf  die  Wirbelsäule  t  letzte 
Hals-  und  erste  Brustwirbel)  oder  gerade  neben  diese  auf  der  anderen 
Körperhülfte  aufgesetzt. 

Hei  Trigeminusoeuralgien  gehe  ich  t}ei  täglicher  Anwendung  nie 
ftber  3  Minuten  Stromdauer  und  3  Milliamperes  hinaus.  Labile  Behand- 
lung, Wendungen,  auch  Faradisation  selbst  der  schwächsten  Art  haben 
fast  in  allen  meinen  Fällen  von  Gesiehtsneuralgien  die  Sehmerzhaftig- 
keit  gesteigert,  sie  sollten  hier  besser  ganz  unterbleiben. 

Gerade  in  dem  Augenblicke,  wo  ich  eine  Behandlungsmethode  am 
Kopfe  und  am  Halse  des  Patienten  bespreche,  scheint  mirs  erspriesslieh, 
den  Arzt  darauf  hinzuweisen ,  wie  oft  sich  Kranke  aus  Scheu  vor 
Schmerzen,  aus  Angst  vor  jenen  Sehrecknissen,  die  ihnen  von  der  in  der 
Physikstunde  gebildeten  ^galvanischen  Kette"  und  der  Entlailung  der 
Leydener  Flasche  her  noch  im  (iedächtniss  geblieben  sind,  der  ersten 
Anwendung  des  elektrischen  Stromes  widersetzen  oder  auf  Grimd  von 
früheren  schlechten  Erfahrungen  die  Wiederholung  einer  elektrischen 
Behandlung  ablehnen. 

Gelingt  es  der  Ueberredungsknnet  der  Elektrotherapeuten  nicht, 
durch  Betonung  der  L'ngcfährlichkeit,  der  Schmerzlosigkeit,  der  ^geringen 
Stärkegrade",  die  man  verwenden  wolle,  diese  Abneigung  sofort  zu  be- 
seitigen, so  ist  es  siclierlich  rathsam,  dem  Kranken  Zeit  zur  Beruhigung 
und  Ueberlegung  zu  lassen  und  die  erste  Einwendung  des  Stromes  noch 
einige  Tage  zu  verschieben.  Einen  ängstlich  erregten  Kranken  mit  einer 
gewissen  Nöthigung  an  den  Apparat  zu  zerren,  wie  das  i»fters  geschieht, 
halte    ich    i^   einen    groben    Kunstfehler.     Die   gleichen   Erwägmigen 


♦)  Die  erst*}  deutsche  Ziffer  bedeutet  immer  die  Breite,  die  zweite  die 
Dinge  der  Etektrodeti platte ,  die  Zeichen  [31  i^^nd  O  heziehen  aich  atif  die  lauglit  ht» 
oder  0%'ale  Form  der  auÄuwendenden  Platte«. 


ilrJiTigi'T»  «ich  mir  «uf,  wenn  ich  dem  ungeübten,  mit  den  Launen  ^ein 
\fi(iMniN^M  rioi'h  nicht  vertmuten  Collegen  den  schon  früher  hei  Re* 
H|)rt'<'h»n^  (Ut  ranidiftalioiiiuippanite  erwähnten  Rath  ertheiJe,  vor  der 
i»rKlrii  IWItandlfin^  ejnes  jeden  zu  elektrisirenden  Kranken,  de^^Jen  In- 
divirhialität  <t  nicht  ^enao  kennt,  die  Elektroden  an  den  eigenen  Körper 
«ri7.nleKen  nnd  die  r^tterie,  üowie  deren  Ahleitungen  auf  Stroragehnng; 
m  tinterMfiehfTn  (mo  bebten  oaeb  den  mtnon  früher  gegebenen  lie^^eln 
dnr<'h  AnHftx^n   der  OMtaBivebeo  Mmfcea  .Schnürenden  an  die  Zunge). 


onierbrechen  zu  nifissen, 
»>  lange   an  Schrauben. 
bis  die  Leitongsunterbrcchung 


iHMiri   vn  iü  skhtiMWklwr,  «k  die  Behaadlun^r  nach  Fixation  der 
Klektrmlen  «B  «aOBMtti  Kiqper  de 
weil    die   HaMtehe  hOmm  Btnm  pfat 
Knrheln  and  Hti^picb  bemisBpfobcrei 
wMer  bfMHift  kk 

i>i^  Oeeipilaln^vral^ie  (tArrnkmig  im  Bereiche  der  N\  oeci- 
pitaliff  major  vom  zwirnen  Ha]«iervea)  wird  TOn  mir  so  behandelt, 
daüfi  die  Ajaode  0:4-^:12-$  (Fi^.  318  iL  519)  auf  die  seitliche,  dem 
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erkrankten  OoeipiUüis  entsproelnDde  Xackenge^nd  ^  die  Kathode 
0:7  0:10*0  auf  das  Slemain  gesetzt  wird;  in  diesem  Falle  kann  maUj 
3 — 4  Milliamptre«  bij*  zu  .'»  Minuten  Dauer  anwenden. 

(i<'si'llen  sich  zu  der  Neuralgie  allgemeine  neurasthenische  Syin- 
ptonic  von  Kopfdruck,  Schwindel,  Hitzegefühl  etc»,  oder  ist  die  Occipital- 
neuralgie  nur  als  S\iuptom  einer  Xeurasthenia  cerebralis  aufzufassen, 
so  wird  *»H  vortheilhaft  i?ein .  mit  dem  negativen  Pol  O  in  Gestalt  der 
von  Krh  vielfach  gebrauchten  „grossen  Kopfelektrode "*,  welche  länglich 
gcl'unut,  an  den  Kcken  abgerundet  nnd  biegsam  ist  (s.  Fig.  34o),  so  dass 
sie  dtr  Stirn  in  eonwiver  Form  angepasst  werden  kann,  die  ganze  Regio 
frontalis  zu  bedecken.  Bei  dieser  Behandlungsmethode  der  Neuralg, 
occ'ipitalis  m<>chte  ich  zu  schwächeren,  kürzer  dauernden  Strömen  {2  bisj 
:^  Milliamperes  2 — H  Minuten j  rathen. 

f>ie  Oalvanisation  der  Neuralgien  im  Bereiche  des  Plexus 
brach ialis  wird  je  nach  den  schmerzhaften  Druckpunkten  und  nach 
der  Verbreitung   der    schmerzhaften    Sensationen    und    der    Tauliheits-J 
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empfindungen  auf  die  eimelnen  sensiblen  Aeste  des  cervtcobrachialen 
Wurzelf^ebietes  in  melireren  Ansätzen,  und  zwar  so  zu  erfolgen  haben, 
dass  mit  Rüeksieht  auf  die  verniuthliebe  Hübe  des  Sitzes  der  Krankheit 
die  Kathode  OXr.  VIII  bei  dem  ersten  Ansatz  auf  der  Hals-  und 
Brestwirbelsäule,  die  Anode  0  7*0:10*0 — 55  Qcm.  Nr.  XI  in  der 
Schlüsselbeingrube  ruht.  Hei  dem  zweiten  Ansätze  wird  hier  die  Kathode, 
die  Anode  □  3'.') :  6"0  :  20  Nr.  VI  dagegen  in  der  Achselhöhle,  an  der 
L'raschia «^stelle  des  N.  radialis,  im  Sulcuß  bicipitalis  internus,  zwischen 
Condylus  internus  humeri  und  Olecranon  oder  an  einzelnen  Reizpuukten 
der  Mnaris  und  Medianus  zu  applieiren  sein.  Die  Stromstürken  sind  all- 
mählich bis  zu  4  r>  MilliamptTes  zu  erhöben;  die  Dauer  eines  Jeden 
Ansatzes  soll  2— :j  Minuten  nicht  übersteigen.  Ein  Wechsel  zwischen  labiler 
und  stabiler  j^alvanisrber  liehandlung  ist  erst  nach  länger  dauernder 
Erkrankung  angebracht.  leb  ziehe  die  galvanische  Behandlnng  mit  der 
Massirrolle  der  far ad  Ischen  Behandlung  in  allen  Fällen  von  Plexus- 
neuralgien vor. 

Für  die  Intereostal-  und  Intercoato-Abdominalneuralgien, 
auch  für  die  Mastodynie  und  (är  mancherlei  hypochondrische  Sen- 
sationen (Uvarie)  bei  Frauen  (die  ja  oft  von  so  ijuälendem  Charakter 
sind,  dass  sie  zur  (Jvariotomie  \'erankssung  geben;  —  eine  solche  beseitigt 
in  manchen  Fällen  allerdings  die  Ovarien,  aber  selten  die  Schmerzen.  — 
erscheint  eine  Anodenbehandlung  der  Wirbelsäule  {□  Fig.  318  und  319, 
0  9'6:  14-6:110  Qcm.  am  Stemum  oder  auf  dem  Abdomen  f>  -6  Milli- 
amperes 5 — 8  Minuten)  am  Platze.  Druck-  und  Sehmerzpunkte  an  der 
Wirbelsäule  oder  in  dem  Intercostalraume,  beziehungsweise  im  Epi-, 
Meso-  oder  Hypogastrium  sind  bei  der  Auswahl  der  Ansatzstellen  in 
erster  Linie  zu  berücksichtigen. 

Von  allen  Neuralgien  am  li  Hutigsten  wird  die  Ischias  zum  Gegen- 
stande galvanischer  Behandlimg,  weil  oft  genug  im  Verlaufe  der  zumeist 
sehr  lange  dauernden  Erkrankung  alle  sonst  gegen  das  Hüftweh 
empfohlenen  Mittel,  Nareotica,  Nenina  ^  Massage,  Wassercuren.  Bett- 
ruhe, Gymnastik,  Purgantien  etc.,  allmählich  zu  versagen  pflegen  oder 
die  geplagten,  ungeduldigen  Ischiatiker  sich  nach  Veränderung  der  Heil- 
methode sehnen.  Schon  Bfnedikt  (pag.  IGT)  rechnet  ^zu  den  psychisehen 
Kigenthüniliclikeiten  der  Ischias,  dass  die  Patienten  ungeduldig  sind 
und  gern  von  einer  Methode  zur  anderen  tiberspringen;  es  gehöre  zu 
den  grösslen  Seltenheiten,  dass  Ischialgiker  sich  blos  von  einem  Arzt 
behandeln  lassen^.  Auch  hier  miiehte  ich  vor  der  Elektrisation  des 
eben  erkrankten  Nerven  warnen;  ich  ptle|je  die  galvanische  Behand- 
lung nicht  vor  der  3.-4.  Woche  nach  dem  ersten  Auftreten  der  ischia- 
ti sehen  Schmerzen  zu  beginnen.  Eine  Modification  der  Methoden  von 
Krhj  li,  Itemak  und  Iknetfikt  stellt  die  Isebiasgalvanisation  dar,  wie 
sie  C,  W,  Mudhr  zu  üben  pflegt,  und  die  ich  elienfalls  in  den  meisten 
Fällen  als  die  allein  wirksame,  die  Schmer/.en  beruhigende  gefunden 
haVie,  Sie  bezweckt  die  Durch  Strömung  des  Plexus  ischiadieus  in  seinem 
ganzen  Verlaufe. 

Der  Patient  ist  entweder  mit  der  gesunden  Seite  auf  einem  Ruhe- 
bette so  gelagert,  dass  Kücken  und  Oberschenkel  für  die  Anlegung  der 
Elektroden  frei  liegen,  oder  er  setzt  sieh  nach  Entblössung  der  er- 
krankten unteren  Extrem itHt   mit   dem   gesunden  Oberschenkel  auf  die 
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Kante  eines  Stuhlen,  s<>  dfisis  die  in  lietnieht  komraonden  Miiskelpruppcn 
bei  leichter  Iieuj2:chaltuiig  des  Knies  (um  1:^0*^)  vullig  entspannt  und  die 
zu  hchnndelnden  Körpergegenden  (Jer  Elcktrodenapplieation  f;ut  zugäng- 
lich sind.  !eh  gehe  auf  alle  diese  Einzelnheiten  ein  ,  weil  ich  häufig 
gerade  bei  der  ^iBcbiastberapie^  bemerkt  habe,  dass  Colle^en  die 
Leute  im  Stehen  elektrisirt  halten.  Mir  seheint  es  im  hrfchsten 
Grade  unzweekrnässig,  dass  die  Kranken  stt^lieri  sollen,  wahrend  gie  an 
den  Beinen  oder  am  Runipte  elektrisirt  werden. 

Sowohl  die  tonisehe  Ansjiannung  dirr  Muskeln  fieini  Stehen  w^ie 
die  sehr  bald  eintretende  Entitidung  des  Fatietiten  niilssen  nieht  blofl 
bei  der  Ischias,  sotideni  hei  allen  Erkrankungen  am  I^unitd'e  untl  an 
den  unteren  Extremitäten  naeh  meiner  Erfahrung  Jedwede  llettwirkung 
des  elektrisehen  Stromes  in  Frage  stellen.  Es  sollten  iiberbaujjt  alle 
Kranken  in  sitzender  oder  lii'gender  Stellung  elektrisch  he- 
handell  werden. 

IHe  (stabile)  galvaniselie  lleliandlnng  der  Ischias,  hei  iler  als 
Anode  □  (Fig.  HI9,  4*(> :  12'^)  und  iiis  Kathode  C  |  Fig.  32:i.  *Jti ;  14f>] 
zur  Anwendung  gelangen .  setzt  sich  aus  folgenden  Stationen  von  je 
2     l\  Minuten  Stromdauer  zusammen; 

1.  Anode:  Letzte  Lendenwirbel  und  Kreuzbein;  Kathode:  Mitte  dei 
Regio  li>  pogastrica. 

IL  Anode:  Synehoudrosis  saeroiliaca;  Kathode:  an  gleichei 
Stelle  wie  L 

IIL  Anode  längs  der  Mitte  des  Glutaeus  niagnas  {Foramen  ischia- 
dieum;  Mitte  zwischen  Troehanter  und  Tuher  isehii);  Kathode  auf  dal 
obere  Drittel  der  Oliersehenkelvordertliiehe, 

\\\  und  V.  Längs  di'ii  Isehiadicusverbuifes  Anode:  llinterfläche; 
Kathode:  gegenitherliegende  Vordertläehe  des  ültersehenkels. 

VI.  Anode  von  der  Kniekebie  ireroneus-Heizpnnkti  abwiirts  an 
der  Aussenseite  des  l'ntersehenkels  in  1—2  Stntionen,  während  die 
Kathode  nunmehr  wieder  illier  dem  Foramen  isehiatlietnn  /u  liegen 
kommt. 

Zm-  UurehstrJinnmg  des  llüftph^xus  und  der  Hüftnerven  sitid  bei 
der  geschilderten  galvaidselien  Methode  ;i — Ti  Milliamperes  erforderlich, 

Hei  sinkender  Heftigkeit  <les  Ischiassehmerzes,  wie  er  sich  nament- 
lieh  durch  grössere  Selniierzpausrn  wiihrend  der  Nacht  kundgibt,  kann 
man  die  Stromdauer  der  einzelnen  Stationen  etwas  abkifrzen  und  an 
die  stabile  Behandlung,  wie  ich  sie  olicn  schilderte,  ilie  labile  Kathwlen- 
galvanisatioii  mit  (i  — 8  Milliamperes  längs  des  Isehiadieusverlaufes  mit 
Reizung  tles  l'eri)neus  tlurch  fW/n  sehe  Altenmtivcn  (nur  10  1;'»  Wen- 
dungen!) ansehliessen ;  die  Anotb^  wünle  dabei  auf  dem  Knnixbein  an- 
zuli ringen  sein. 

Reizbare  und  schwäehliehe  Krjinke  lasse  ich,  wenn  es  irg-end 
möglieh  ist,  naeh  der  Behandlung  ihrer  Neuralgieen  etwa  Ti  Ui$ 
Itt  Minuten  der  Ruhe  ]>flcgen,  die  horizontale  Lage  einnehmen  odei 
ruhig  sitzen.  Das  ist  besonders  wünschenswerth,  wenn  die  Elektrisation 
im  Hause  des  Arztes  vorgenonunen  wird  nnd  der  Behandelte  noch  einer 
längeren  Weg  zurfiekznh'gcn  hat. 

Zur  faradisehen  l'inselung,  zu  starken  faradischen  Strinnen  Über- 
haupt, habe  ich  mieh  hei  der  rein  neuralgischen  Form  der  Ischias  nichl 


entschli€si?en  kimnen ;  wo  ich  auf  drni':^pntleii  Wunsch  der  mithehandelii- 
den  Aerzte  oder  ^ar  jener  Piitieiiten,  die  iliren  Strom  nicht  uiir  ftihk*n, 
goiidern  zeitweise  auch  liüren  wollten,  zur  Anwendung"  soleher 
StriJnic  *!:ezvvun^en  war,  habe  ich  mir  Missertbl^e  gesehen.  Die  Kranken 
emptaiitlen  nach  dieser  Hehandlung'SHicthodc  oft  gena^  eine  gewisse  Tu- 
ruhe  lind  Müdigkeit  in  dem  fariidisirten  Bein ,  nicht  selten  klagten  sie 
aueh  üher  Steigerung  der  Sehnierzen,  wahrend  die  galvnnisehe  Stnmies- 
art  solche  iihle  Folgen  niemals  nach  sieh  zog.  Für  die  schwere  Neuritis 
ischiadica,  welche  mit  Atrophie  und  deullicbon  Lähnnmgen  der 
Muskeln,  mit  Anästhesien  etc.  einhergeht .  gilt  dies  nicht.  Sie  erfordert 
üherhaupt  eine  andere  mehr  anregende  elektrotherapeutiselie  Methode, 
die  später  im  Zusammenhang  mit  der  Behandlung  der  anderen  Formen 
von  peripherer  degeuerativer  Neuritis  hesehriehen  werden  soll. 

Nicht  verseliweigen  mnelite  ich  gerade  an  dieser  Stelle  die  wenig 
güimtigen  Erfalirmigen .  die  ich  mit  mehrmals  an  einem  Tage 
wiederholter  (lalvanisatiou  von  Kranken  gemacht  halte,  (lernde 
hei  Neuralgien ,  w^o  FLxaeerbationen,  typische  Schmerzanfälle  und  nicht 
2um  weidgsten  die  l  ngcduld  der  Kranken  zur  Wiederhohmg  der  Sitzung 
an  einem  und  demselben  Tage  verleiten,  niuss  der  vorsichtige  Ar/t  an 
dem  Orandsatze  festhalten:  Kein  Kranker  soll  mehr  als  einmal 
am  Tage  elektrisirt  werden. 

Aus  den  in  vorstehenden  Ausführungen  von  ndr  gegebenen  Bi'i- 
spielen  wird  die  galvanische  Behandlnng  v*m  den  selteneren  Neuralgien 
in  anderen  Nervengebieten  leicht  abzuleiten  sein,  wenn  man  sich  immer 
vergegenwärtigt,  dass  die  in  ihrer  tJrüsse  und  Form  der  t »ertlichkeit 
der  Schmerzpunkte  angepasste  Anode  erfahrungsgeinäss  der  wirksame 
Pol  ist  und  dass  die  Kathode  am  Plexus  oder  an  einem  noch  mehr 
central  gelegenen  l'unkte  unter  geringerer  Dichtigkeit,  also  in  Form 
von  grossen  und  mittelgrossen  Platten,  den  heilsamen  Stromkreis  zu 
schiiessen  hat,  der  nicht  lilnger  als  fi — tl  Minuten  und  mit  keiner  hfiheren 
Milliamperezahl  als  in  den  olicn  angegehcnen  Frenzen  die  netiralgisch- 
aflicirte  Nervenstrecke  durchtli essen  soll. 

Zur  lieehtfertigung  meiner  bestimmteti  .Vngahen  tiher  die  anti- 
neuralgische Wirkung  der  AnodenV)e!iandhmg  bedarf  es  kaum  vieler 
Worte.  Ausserordentlich  zahlreich  sind  die  Fälle  von  Cervieobrachial- 
neuralgien,  vnn  Ischias  etc.,  die  ich  mit  der  l>esprochenen  Methode 
geheilt  habe;  sie  eine  specirtsche  Behandlung  zu  nennen,  wäre  vermessen, 
da  ich  in  keinem  Falle  auf  Regehmg  der  körperlichen  und  geistigen 
Diät,  auf  psychische  liehandlung,  Bcnihigung  der  Kranken  in  Bezug 
auf  Verlauf  der  Krankheit,  Anwendung  von  Badeformen,  wo  es  nJithig 
war,  ver/Jchtel  habe;  oft  genug  aber  hatte  man  raaneherlei  Mittel, 
hesondcrs  Medicamente.  Wassercuren.  Massage  schon  erfolglos  erprobt, 
ehe  man  sich  zur  Galvanisation  entscliloss.  Oh  meine  erfolgreiche  Be- 
handlung in  den  günstigen  Fällen  immer  gerade  gleichzeitig  mit  der 
„Naturheilung''  einsetzte  und  darum  nicht  das  Vertrauen  verdient,  welches 
der  auf  seinen  Ertbig  stolze  Arzt  in  dieselbe  setzt,  diese  Frage  niuss 
ich  ot!cn  lassen:  denn  sie  ist  ^der  Weisheit  letzter  Schluss"'  bei  Be- 
urtheilung  eines  jeden  Heilmittels  gegen  innere  Krankheiten. 

Eine  grosse  Reihe  von  Neuralgiefällen  trotzt  auch  einer  rationellen 
milden   galvanischen    Methode;    die    Intensität   und    die  Häufigkeit   der 
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Hehmorzen  bleibt  unliertihrt  von  dem  elektrischen  Strom.  Es  handelt 
sich  dann  ^^ewühnlich  um  schlimme  Grioidursneheii ,  schwere  neuro- 
pathiseht*  Veraril{»#i:un^  oder  um  rtinstitiitions-  oder  Stofhveehselanomalien 
hfiheren  Grades,  auch  um  Kachexien  nnd  atheroniatrise  GefUssveriind* 
runden,  die  nur  schwer  zu  beeinliussen  sind.  Aiudi  ItisHt  sieh  ol't  geiui| 
die  Hartrniekifrkeit  funetionellcr  XerveTisehinerzen  durch  »Stawun^serschei- 
nungeii  und  Venenerweiterunjtireii  (Varicosilliten  |  erklären,  auf  die  der 
Strom  einen  Eiufluss  kaum  «uszaühen  vermag.  Schon  in  der  ernten 
Anf'la^jcf*  \on  Roh.  lirwük's  grundle^etidein  Werke  der  „Galvanotherapie" 
vom  Jidire  18f)K  lindet  sich  eine  Heiehrung  dartibcr.  Es  heisst  da  auf 
pag.  4T2:  ^Schwieriger  (als  die  DiüTerentialdiagnose  zwischen  der  Ischias 
rheiunatica  und  der  Tabes  incipiens)  ist  zuweilen  die  Unterscheidung 
von  der  hämorrhoidalen  Ischias ,  wie  man  der  Kürze  wegen  die  Fülle 
nennen  kann,  wo  die  Anamnese  und  der  negative  Erfolg  eines  auf  den 
N.  ischiadieus  gerichteten  therapeutischen  Versuches  es  wahrseheinlieh 
machen,  das»  ein  Druck  von  erweiterten  Venen  in  der  Becken- 
hühle  die  Erscheinungen  der  Ischias  bedingt/  Es  ist  das  Ver- 
dienst Kdhvjer's^  in  jüngster  Zeit  wieder  auf  die  anatomischen  und 
pathologischen  Beziehungen  zwischen  Venen  und  Nerven  hingewiesen 
und  im  Anschluss  an  anatonjische  Darlegungen  von  Brechtt ,  (Jitrna 
und  Ijjars  iPeiitzokl-StiitUiUf/,  Handb.,  \kL  V,  Al>th,  H^  piig.  r>o6,  nfj?, 
58n,  660)  den  auch  fiir  die  allgemeine  Elektrotherapie  der  Neuralgien  i 
wichtigen,  allen  1  Taktikern  gewiss  bekannten  Satz,  ausgesprochen  'jta^| 
hahen:  „Alles,  was  zu  mangelhaftem  Ahfluss  des  venusen^ 
Blutes,  was  zu  Stauungen  ftihrt,  kann  durch  direeten  I>ruck 
zu  Neuralgien  geeignete  Verhilltnisse  schal'fcn." 

Es  würde  mich  zu  weit  tlihren,  wenn  ich  mich  hier  des  Längeren 
über  jenen  Theil  der  Therapie  der  Neuralgien  verbreiten  wollte,  wie 
er  durch  diese  l'hatsache  gegeben  ist. 

Die  sogenannten  rheumatischen  Neuralgien,  das  heisst  alle 
diejenigen  ,  fiir  die  eine  andere  En tst eh unge Ursache  als  die  Erkältung 
nicht  aufzutinden  ist,  und  die  traumatischen  Neuralgien  gehen  den 
sichersten  Erfolg  hei  elektrischer  Behandlung.  Eine  Neuralgie  irgend 
welcher  Herkunft,  welche  unter  2— ^monatlicher  galvanischer  Behantllung 
nicht  weicht  oder  gar  keine  Besserung  zeigt,  ist  als  eine  schwer  heil- 
hare  anzusehen.  Ein  Arzt,  der  noch  lungere  Zeit  auf  die  (Talvanisation 
solcher  Kranker  verwendet,  thut  dies,  um  ihnen  die  Zeit,  in  der  sie  von 
selber  heilen  würde,  durch  eine,  wenn  sie  rationell  ausgeführt  wird, 
mindestens  unschüdliche  Heilmethode  zu  verkllrzen;  oder  er  will  damit 
seine  eigene  Statistik  verbessern.  Damit  soll  gegen  all'  die  Elektro- 
therapeuten,  die  einer  bis  an  den  natürlichen  Ablauf  der  Krankheit  un- 
nnterbroclicn  fortgesetzten  Galvanisation  der  Neuralgischen  das  Wort 
reden,  kein  Tadel  ausgesprochen  sein.  Nur  sollten  unermüilliche  En- 
thusiasten dieser  Art  nicht  den  Anspnich  erheben,  dass  nmn  ihnen 
glaube,  sie  hätten  unter  solchen  Umstünden  die  Neuralgien  mit  Elek- 
tricität  geheilt.  Bemhurdt  (.VöM^/öj/f /,  Specielle  Path.  u.  Therap.,  1897, 
XI,  2.  'I  heil,  pag.  222  u.  ftV),  ^^**"  "^*^  ^^'^^I  zu  jenen  Skeptikern  in 
der  Elektrtfthcrapie  rechnen  darf,  die  eine  eigene  grosse  Erfahrung  be- 
sitzen, gesteht  dem  Strom  ohneweiters  einen  bedeutenden  Werth  als 
physikalische  Heilmethode  hei  neuralgischen  Zustünden  zu:  er  empfiehlt 
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ebenfalls  vor  allem  die  Anodeiiliehandlung,  rätJi  aber,  »von  Eiiit^eitigkeit 
sich  fem  zu  halten,  da  man  nicht  selten  g"en(ithigt  sein  würde,  eine  vorge- 
fasste  gtinstige  Meinung  fiir  <iie  eine  oder  andere  Stromesurt  (galva- 
nisehe,  faradische  und  statische  ElektricitHt)  zu  ändern  und  nach  ver- 
geblichen Versuchen  auf  dem  einen  Wege  durch  die  Wahl  des  andern 
sein  Ziel  zu  erreichen^.  Bcnthardf  maeht  hier  auf  die  besonders  von 
Ziehl  gerühmte  Anwendung  hingdauernder  (bis  zu  einer  Stunde !),  aber 
sehr  schwacher  Strünie  aufmerksam.  Es  geschab  diese  erfolgreiche 
Application  bei  einem  *j3jiihrigen,  an  linksseitiger  Trigeminusneuralgie 
leidenden  Mann  in  der  Weise ,  dass  za  beiden  Seiten  des  Kopfes  je 
25  Qem.  grosse  Elektroden  (die  Anode  an  der  leidenden  Seite)  aufge- 
setzt und  ein  Strom  von  1\  4  MilÜanipcres  eine  volle  Stunde  hindureb- 
geleitet  wurde;  kürzere  .Sitzungsdauer  hatte  keinen  Erfolg.  Ich  bin  der 
Meinung,  dass  weitaus  die  meisten  Neuralgikcr  eine  zu  grosse  Erscliüpf- 
harkeit  ihres  Nervensystems  darbieten,  als  dass  der  Arzt  den  Mnth 
lande,  so  lange  einen  —  wenn  auch  schwachen^  doch  immerhin  an- 
greifenden ~  galvanischen  Reiz  als  Heihnitte!  zu  versuchen. 

„Mit  der  Behandlung  der  Lähmungen  steht  und  fällt  die 
Existenzberechtigung  der  gesamniten  Elektrotherapie;  mtisete 
sie  auf  dieses  Gebiet  von  reehtswegen  verzichten,  —  ver- 
möchte sie  hier  in  der  That  so  gar  nichts  zu  leisten,  so  würde 
der  verbleibende  Rest  wirklich  kaum  noch  der  Erhaltung 
werth  sein."  Mit  diesem  programmatischen  Satze  hat  Ettfaihunj  in 
seinem  bekannten  Aufsatze;  ^Elektrotherapie  und  Suggestionstherapie" 
(Herüner  klin.  Wochensehr..  1892 ,  Nr.  8}  das  Ergehniss  seiner  lang- 
jährigen klinischen  Erfahrungen  gekennzeichnet.  Ich  muss  mich  dem 
in  allen  Stücken  anschliessen ;  und  wenn  ich  auch  in  Nachstehendem 
nur  eds  der  erfolgreicben  Bebandlung  peripherer  LUhmungen  Be- 
weise fiir  die  Richtigkeit  von  Kuktihfirt/}^  Anschauungen  zu  erbringen 
beabsichtige,  so  werden  diese  doch  auch  tlir  die  spinalen  Lähmungen 
und  Atrophien,  sowie  fttr  die  cerebralen  LUhmungsfomien  wenn- 
gleich unter  erheblichen  Einschränkungen  —  zu  Recht  bestehen.  Allen 
ReweiBmitteln  aber  niuss  die  dankenswerthe,  meines  Erachtens  immer 
noch  nicht  genug  gewürdigte  Arbeit  KniHt  Reimd-'i^:  „lieber  die 
aiitiparaly tische  Wirkung  der  Elektrotherapie  bei  Druck- 
lähmungeu  des  Nervus  radialis''  vorangestellt  werden.  Es  war 
mir  erfreulich  zu  erfahren,  dass  Moebim  (1.  c.  pag.  123)  die  Unter- 
suchungen Renufk^f  als  vortrefflich  zu  bezeichnen  und  als  Fundamente 
der  Pllektrotherapie  aufzuias>en  geneigt  ist.  Bewak  niiichte  die  Elektro- 
therajne  nicht  einfach  als  Zweig  der  rsyebotherapie  aufgefasst  wissen, 
^nachdem  ifire  umstimmenden  (moditicirenden),  je  naeh  der  Anwendungs- 
weise antineuralgischen ,  antispastischen  und  antiparalytischen ,  beson- 
ders aber  ihre  katalytisehen  Wirkungen  mehr  als  ein  Menschenalter 
durch  die  Erfahrung  begründet  sind,  Daim  ist  es  gewiss  unsere  Pflicht, 
mit  sorgfältiger  Ausübung  und  Brüfuog  der  Methodik  fort  zu  elektrisiren. 
Es  liegen  nun  aber  bedrohliche  Anzeichen  vor,  dass,  wenn  die  Methodik 
der  Anwendung,  wie  dies  von  einer  rein  psychischen  Therapie  selbst- 
verständlich ei^scheint,  für  den  Eintritt  des  Heilerfolges  als  ganz  gleieh- 
giltig  anzusehen  wäre ,  die  gewissenhafte  l  eherlieferung  empirisch  er- 
probter Behandlungsmetboden  verabsäumt,  die  emsthat^e  Ausübung  und 
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der  Ausha^i  der  Methodik  vcrnachHissifi^t  wird,  und  nicht  nur  ein  p! 
loses,  der  Saehkenntniss  ticr  elektriselien  Einwirkuiijt^eii  auf  den  ineu^cli- 
liehen  Organismus  hares  llermnprohiren  platzgreift,  sondern  sopir  zum 
Sehad*ni  Nervenkranker  auf  ilh  IVyehe  besonders  stark  wirkende, 
-wesi'ntlieh  srhoier/Jiafte  und  al(Sehreckcn<le  elektrische  l'roeeduren  be- 
vor/Ufi^t  werden."  Rrmak'  viikt  dann  Hirt,  der  in  seiner  Klektrnttierapie 
des  jjfteren  „Anf^st  und  Selireeken"  erref^en<!e;  faradisehe  Pmceilureri 
nieht  etwa  hlos  bei  Hysterie,  sondern  aueh  *^e^en  organische  Liisionen 
eniiitieldl.  Da  nach  h'fimak  keine  Beweise  duitlr  vorliegen ,  dass  der 
anatomisehe  A  hl  auf  de^^enerativer  Liiluinini,^en,  der  Ke«fenera- 
tionsprocess,  in  den  uiolorisehen  Nerven  durch  katalytisclie  Wirkungen 
des  Stromes  besehleunigt  werde,  so  versueht  er  für  4'tne  hestininite 
(iruppe  von  peripheren  Erkrankungen  des  Nervensystems,  nainlieh  Hir 
die  l>ruckllüimungen  iiu  (ieltiete  des  N.  radialis,  die  Abkürzung 
der  funetionellen  Heilung  auf  Urund  seines  reichen,  sorgt^ltig 
beobachteten  KrankenniateriaLs  in  überzeugender  Weise  darzuthun.  Der 
Versuch  ist  ihm  vidlig  gelungen. 

!•>  liandelte  sieh  uiti  04  von  l\*mak  seihst  untei^uehte  und  selbst 
behandelte  Falle  von  leiehlen  Drueklüliniuugcn  des  Kadialis:  In 
54  von  diesen  Füllen,  also  in  84';i5°ü,  Hess  sieh  sehon  während  der 
stabilen  Kathodengalvauisation  an  der  Druekstelle  (Unischlags- 
8t«lle)  des  N.  radialis  am  Oberarm  ein  uiimittelhnrer  l-j'folg  in  Bezug  auf 
die  Helunig  der  Hand    und  Streekung   der  Finger  naebvveiseu.  Fs 

wurde  dabei  eine  Stromstlirke  von  4—8  Milliamprres  (durehsehuittlicli 
ti  Milliamperes)  angewendet.  In  einer  ganzen  Keifie  vun  Beobaehtimgen 
waren  Anodenstrüme,  hühere  Stromstlirken,  labile  und  faradisehe  Strüine 
völlig  unwirksam.  Etwa  \\\ — 14  'J'oge  hranehten  die  l«'Ulle  zu  ihrer 
Heilung.  Nieht  oder  zu  spüt  vou  lUinak  elektrisirte  Falle  brauebten 
vier  bis  seehs  Woeben  und  nndir.  Aueh  die  naeh  DHpntt  (Deutsche 
med.  Woeheasehr.,  18!'H,  Nr.  'S}  der  SebeinelektrJsatiuri  unterworfenen 
l*atienten  bedurften  vieler  Wochen  zu  ihrer  Wiederherstellung,  l/cbrigens 
sind  Ikfprtffs  Beobaehtungen  von  Rvnmk  als  nieht  exaete  fie*zeiehnet 
worden ,  weil  hrlpmi  zur  IVHfuug  der  fortsehreitenden  Uenesung 
Messungen  des  Miindedrnekes  {lieugnng  der  Hand),  Krafr[)rohen  mit 
dem  .VrtfA/f «'sehen  Fcdergalvauonieter  anstellt,  welehe  bekantitlieh 
für  die  Radialwirkung  (Streekung  der  Hand»  wenig  beweisen; 
ferner  hat  Ihfptat  nicht  imnuT  die  gleiehe  methodii^ehe  Behandlung 
der  erkrankten  Nervenstelle  vorgenounuen  wie  /[r/n(ih\  Rmmk  hebt 
mit  Keeht  hervor,  dass  nach  seinen  Untersuchungen  ^hei  einer  in 
Bezug  auf  ihre  Pathogenese  übersiehtlichen,  häufig  vor- 
kommenden Liihmungsfornj  der  methodischen  Elektrotherapie 
eine  physische  antiparalytische  Wirkung  zukommt,  sow^ohl 
tjei  der  jedesmaligen  Application,  als  bei  wiederholter  An- 
wendung für  die  A  likilrzung  des  gesammten  Heiluiigsverlau  fes**. 
Der  Wille  *h?r  Kranken  sei  nattirÜefi  tiei  einer  solchen  uumittelbaren 
ebensowenig  wie  bei  der  allmählichen  Wirkung  der  Galvanisation  auf 
eine  bisher  unw^^gsame  Nervenbahn  zu  entbehren:  Die  »Saggestion  thue 
es  alhün  jedenfalls  nicht.  lUmuk  Ijeharrt  auf  seiner  „im  Aberglaulien 
nu^chaniseher  Wrltansicbt''  hefaugenen  l  ehcrzeugung,  dass  eine  auti- 
paraly tische    physische   Wirkung   des  Stromes    auf  hcilliare    |)erjphere 
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Lähmung  nnl bestreitbar  und  es  nur  „von  sprenlativem  Interesse  sei.  hei 
jeder  empirist^h  bewUlirten  ond  nauientlieh  uoiiiittelhar»  sei  es  zunüelist 
auch  mir  syniptoniatob^iseh  erfolgreichen  elektn)tlieru|>euJisehen  Methode 
imioer  und  immer  wieder  untersueheii  zu  wollen .  welche  Quote  des 
etwaigen  Heilerfolges  der  physischen  oder  physiologischen  Wirkung  und 
welche  dem  psychischen  Eintluss  zukommt^.  Sfoffhifth-  wird  diesen  letzten 
Satz  umso  eher  unlersch reihen  müssen,  als  er  (l  e.  pag.  12H)  am  Schhisse 
seiner  naehtriigliehen  Ausftilinmgen  zugestehen  niuss,  dass  er  selten 
Drueklähniungen,  eine  der  häufigsten  elektrotherapeutisehen  Objecte,  zu 
sehen  bekommt,  seit  einem  Jahre  gar  keine  gesehen  hat,  auch  nicht 
immer  jedes  von  /iV'wr/Ä-  dem  A eiteren  und  Remak  dem  Jüngeren  geübte 
Verfahren  niethodiseh  zur  Anwendung  gebracht  hat.  Seinen  Vorsehlag, 
zur  cndgiltigen  Entscheidung  des  Streites  wegen  einfacher  Radialis- 
lähinungrn  Kranke  .in  der  Hypnose  mit  Suggestion  zu  behandeln, 
überlassen  wir  den  Hypnotiseuren:  Wir  bestreiten,  dass  nach  fUmak's 
grundlegenden  und  beweisenden  Beobachtungen  eine  andere  Erklärung 
wie  die  einer  physioIogis<.*hen  Einwirkung  noch  angängig  ist,  nml  er- 
warten von  den  llypnotisenren  den  Gegenbeweis  —  aber  auf  (rrund 
eines  gleich  ausgiebigen  —  wL<sensehaftIich  ebenso  unanfeehtl»aren 
Krankenmaterials.  Es  ist  eine  empirisch  seit  itlnf  Jahrzehnten  fest- 
stehende Thatsache,  für  die  Durhrtnir,  />ä,  Rnnak,  Brenner  ein- 
getreten sind,  dass  der  bei  mcthodiselier  Anwendung  jedentalls  filr 
den  Gesamnitorganismus  durchaus  unsehädliehe  Strom  periphere  Lah- 
mungen heilt. 

Wer,  wie  Bhisiram/er  einst  richtig  bemerkt  hat.  „mit  Kanonen 
nach  Spatzen  sehiessen"'  will,  mag  versuchen,  dieses  Fundament  der 
Elektrntherapie  aus  der  Welt  zu  schaflen,  indem  er  an  die  Stelle  der 
Elektrieität  die  hypnotische  Suggestion  setzt:  eine  Heilmethode,  die  zu 
den  nngeiabrlichen  nicht  mehr  gerechnet  wird,  da  sie  unvorhergesehene, 
schwere  psychische  Alterationen  bei  belasteten  Individuen  zu  schatten 
vermag.  *) 

Kheumatisdje,  traumatische  Momente.  Intoxieationen  und  Infectionen, 
auch  einfach r  Compression  (z.  li.  durch  Knochenerkrankungen  und  Neu- 
bildungen rings  um  den  Xerven)  sind  im  wesentlichen  die  veranlassenden 
Ursachen,  welche  zu  Leitungsunterbrecbungen  im  Verlaufe  des  peripheren 
Neurons  führen.  Im  anatomischen  Sinne  liegen  denselben  zumeist  peri- 
neuritische  und  neuritisehe.  beziehungs\^'eisc  degenerative  Prot^esse  zu- 
grunde im  Gegensatze  zu  den  Neuralgien,  deren  innerstes  Wesen  uns 
noch  dunkel  erscheint.  Lähmungen  der  Muskeln.  Anästhesien  und  Par- 
ästhesicn  (Kricl)eln,  Taubseini.  auch  vasomotorisch- trophische  Sttirungen 
(Muskelatrophie),  Glätte  der  Hunde  und  Finger,  (ibermilssiges  Wachs- 
thum  der  Haare,  abnonnc  lilässe  oder  Hrttbe  der  Haut  und  Schweiss- 
absonderung  hiiheren  Grades  werden  durch  die  Leitungsunterbrechung 
hervorgerufen.  Alle  diese  krankhaften  Erscheinungen  mogbehst  rasch 
zu  beseitigen,  den  Heähingsverhuif  abzukürzen,  galt  von  jeher  als  die 
vornehmste  Aufgabe  der  Elektrotherapie.  Es  war  ein  verzeildieher  Stolz 
der  Elektrotherapeuten,  darauf  zu  pochen,  dass  der  elektrische  Reiz  in 


*)  0.  Binswangtr:    Ueber  Verwerthuug  der  Hypnose  in  IrrenaiistiilteiL    Themp. 
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vielen  Filtlcii  mhhar  periptieren«  wie  central  bedingen  LähmuDgen. 
liewo^unj^en  vom  N^rrvcn  «um  da  noch  aufzulösen  vermag,  wo  der 
tiienH<;lili<'he  Wille  völlig  ohnmächtig  ist,  und  dann  in  anspnifrhsvoller 
WejKe  zu  yviUiw^vn ,  dam  man  in  der  Klektricität  das  Si»ecili(Uiii,  daÄ 
de>r  NcrvenciTefr»n^  adilqimte  llt'ilmjtte)  anerkenne  and  darauf  hei  alleo 
Hehlldi^nn^^en  de«  Nerven  System»  haue,  hiese  l>hersehütznng 
einer  einfnehen  Fonn  von  lebendi^^er  Kraft  ^^e^enllher  den  verwiekelten 
phvHikaüsi'heii  und  «'Ju'niiwhen  VerhJi!lniss»*n  eineis  durch  Krankheit 
j5<^Ktr(rt('ii  fi'trtgi'jfliedrrtcn  nien^rhlifhen  Or^riui^ystems  miisste  sehliesslich 
7JI  einer  FnH»(.*literun^ ,  zu  « irn  r  I  jiliiiiilhi^unfc  der  Aerzte  flthren.  In 
dein  HekenntriisH  der  (IruodKiil/«^  dvr  Sug^^'stion  fanden  die  in  ihren 
Erwarkm^en  und  H(*rtrinn|,''en  ^etflus<'hten  IJeuhaf^titer  die  he<(uemste 
fli'h'P'nhcit ,  der  allen  AoHehiiutniK  nntreii  zu  werden  und  der  llerr- 
»«eliaft  der  neu  verkfliidi^tni  und  doeli  su  nrnlten  Lehre  vtnn  -heilenden 
CilaulH'n"  —  aueti  <iiejeriip'n  Fülle  diireh  Flektrieität  geheilter  jjeripherer 
Ijiihrmingen  lu  llberantworten,  de'ren  \'erhiuf  mit  zwinp'nder  Noth- 
weiidiKketl  ftlr  die  Heilkraft  deK  Stromes  s[>raeh. 

leh  habe  vielerlei  iM-riphere  iJihmunf^cn  mit  grosser  Ausdauer 
behandelt,  und  da  im  Aiifanffre  meiner  elektrotlicrapeutißchen  Thätig- 
keit  —  die  zeitlii-he  Au?<deh!mii^  der  lUdiandlimg  im  F/inzelfalle  nieht 
immer  von  n»  ei  nein  Willei]  -  noeh  weniger  von  meinen  Ansehauimgen 
ttber  die  ZvveekrnMHKi|i;keit  lanf,'^er  fortgesetzter  Elektrisationen  abhing» 
»o  bin  ieli  heuttv,  wo  ieh  neben  den  fj;enanntcn  auch  über  eigene 
HefliHriiiHli*;e  Hetdinehtuni^^eH  verfüge,  bei  denen  Jene  Momente  fort- 
tielen,  wohl  in  »!er  Lage,  mir  ein  Irtlii^i!  zu  bilden,  wie  wenig  und 
wie  viel  bei  ein/.efnen  perijdieren  Liifimungen  mit  Flektriettät  zu  er- 
n^iehen  ist. 

I He  Fae  i  a  1  i  s I  a  Inu  u n  g  ( rbeumalisehe  oder  refrigeratorisehe 
Lühmung  des  Nervus  faeiali»)  bihlete  den  Au^gangs[mnkt  der  .Studien 
über  KnlartmigHreaefion;  und  m  (ler  i'bat  sind  die  betretteiiden  klini^ehen 
'iliatsaelien  an  den  elektriselieu  [{ea<'t]onsanomalieu  im  (ietn'ete  der 
<»eHiebtKmuHeubi(ur  wt'gen  der  MDgliehkeit  eines  sofortigen  Vergleiches 
mit  iler  geMundea  (SesielitsIitiflYe  am  erkrankten  N-  faeialis  am  besten 
zu  Htudiren  und  zu  demonstriren.  Diese  Art  \on  Lähmungen  wird  auch 
hilutig  elektrisch  beharHh'll,  ja  es  wird  wohl  nur  noeli  wenig  Aerzte 
geben,  die,  wenn  sie  dn\  gKteklieben  llesitzer  irgend  eines  ek'ktrisebcn 
KilstleiuH  sind,  nieht  die  (äesiehtsmuskelliihmmig  mit  Flektrieitiü  zu 
heilen  Versucher». 

Ieh  halwv  mich  immer  einer  und  dcrHclben  Beliandlungsmethode 
bcfleJssigl.  l*ie  Kutlunie  kann  in  drei  AnsHtzen  von  je  2  Minuten  Dauer 
(ala  o  oder  C\  Fig.  :U4,  IVl  :  ;i*7  oder  aifi,  :t*2  :  :)(»"  von  ]:>  (iem.)  L  in 
die  (legend  des  l't-s  auHerinus  etwas  vor  und  unter  den  äusseren  (ieliiir* 
gaug^  l^  an  die  hintere  (Jrenze  des  Muse,  frontalis,  bezw.  Mm,  zygo- 
matiei,  H.  hinter  tlie  Nasenwurzel  auf  den  Oberkiefer,  4.  hinter  den 
Mundwinkel  (s.  Fig,  *MiVl  erfolgen. 

Die  Vnotle  sctz<'  ieh  liei  dieser  stabilen  Faeialisgalvanisation  stets 
auf  den  Iflieken  der  der  kranken  (^»siebtsseite  entspreelienden  Hand 
als  f  1  Mg,  ;UH.  iV'  :  7Mi  von  riUlJem.  zur  \'ermeidung  von  sebwindeler- 
regenden  Stromsehleifen.  die  hei  A|)f>lieati(m  der  intlitVerenten  Elektrode 
im   Naeken  hier  leteht   t^nzutrcteu   ptlegeii. 
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Nielit  selteo  sind  mit  deo  ersteo  LähiimDgserscheinungen  im 
Faeialisgebiete  solche  von  schmerzJiafter  Reizung  der  Trigeminus- 
Äste  verbunden;  dann  empfiehlt  es  sieli,  die  erste  oder  zweite  Krankheits- 
woehe  abzuwarten,  ehe  man  zur  galvaniseheji  Behandlung  äehreitet; 
im  anderen  Falle  mag  man  sofort  mit  schwachen  Strömen  Ton  3  bis 
4  Milliamperes  be^nnen. 

Die  weitere  Methodik  der  Galvanisation  wird  hier,  wie  bei  allen 
frischen  peripheren  Lähmungen,  von  dem  \'eriaufe  der  elektrodia^o- 
stiselien  Trüfmig,  von  dem  Eintritt,  von  dem  Grade  und  von  dem  Ver- 
schwinden der  Enta rtlin f^sreaction  abhängi|j  zu  machen  sein!  Ich 
braache  in  dieser  Beziehung  jetzt  wohl  nur  auf  das  pag.  561  hin- 
zuweisen.    Die  leichten    und   niittelschwereu   Fonnen   werden   mit  der 
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gleichen  stabilen  Galvanisationsmethode  behandelt,  bis  die  Gesichts- 
muskeln dem  Willen  ein  wenig  zu  gehorchen  anfangen,  dann  streiche 
man  nach  stattgehabter,  etwas  abgekürzter  stabiler  Application  die  ein- 
zelnen Gcsichtsmuskeln  ptirallel  ihrem  Faservcrbufe  mit  »Strumen  von 
ö — 7  Milliamperes  2—3  Minuten  lang.  Ganz  zuletzt,  mehr  zur  Anregnn||^ 
der  erloschenen  Mimik,  zur  Uebung  der  erkrankt  gewesenen  Muskeln 
tritt  der  faradische  Strom  in  seine  Rechte.  Labile  Faradisation  kann 
diesen  Erfolg  erst  haben ,  sobald  die  Entartimgsreaction  meh  zurück- 
gebildet hat  oder  in  den  leichtesten  Foriiicn  gar  nicht  erst  eingetreten 
ist.  Bei  Neigung  zur  Contracturbildong,  xu  Mitbewegnngen  im  erkrankt 
gewesenen     Muskelgebiet    {Grimassiren,    besonders    Schiefstellung    des 
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MuM(li>  bei  Aii^'i/iisclilussl)  vertalin*  man  mit  iler  AnweDduiif^  der 
hiliilen  Hehaiidlun^smcthodi'  rt^fht  vorsichtig,  wie  Ulierhaupt  die  Apjilicatioa 
stilrkerer  elektrisclier ,  1je8onder?s  fanulischer  Ströme  im  Gesicht  niehl 
nur,  wie  wh  sehoD  erwalint  habe,  leielit  Srlnviiidelempliiiduni^en  auslöst, 
sondern    auch    vielen  Patienten    die  emj>1iiidliehsten  Schmerzen  bereitet. 

Die  unaiomisehe (Inindlage  der refrif^eratorischcn Faeialislahmungen 
ist  erst  in  den  hetzten  .1  ah  reu  dureJi  Arbeiten  von  Moikowiikj/  und  Ho/- 
mann  siehergcstcllt  worden.  Wer  sie  kennt,  wird  kaum  annebnicn 
k( innen,  da8^  bei  einem  so  hcihen  Sitze  des  Erkrank un^sproeesses  elek- 
trii^t'he  Stnime,  wie  die  von  mir  angewendeten,  die  Hückbildun^  der 
periplieren  Neuritis  ?a\  berinHussen  venuüchten.  Wir  hüben  e^5  hier 
sicheriieh  mit  der  Aijkiirzuoij^  und  Beschleunigung  der  funetio- 
neuen  Heilung  zu  thun,  die  bei  fehlender  oder  mangelnder  elektrischer 
Behandlung  lange  auf  sich  warten  iHsst.  Selbst  wenn  die  Besserung  der 
Reaetionsformel  tlUr  eine  A  ut"hf^bung  der  Leitung^UIlterb^cehung  zu  spreehen 
scheint,  ist  oft  genug  der  Nerv  für  den  Willen  noch  nicht  durchgängig. 
Hier  hat  niieh  jedwede  Suggestion  im  Stieb  gelassen  und  nur  der  elek- 
trische Strom  hat  in  b^lillen  von  Facialisliihmung,  die  nicht  behandelt 
WTjrden  waren,  noch  nach  Monaten  die  trotz  abgelaufener  Neuritis  noch 
in»mer  gesunkene  Muskelfunction  wieder  angeregt  und  die  FneiaÜslilhmung 
gelieilt.  Jene  schweren  !M)rmen  von  unheilbarer  Lähmung  im  NervDS 
facialis,  die  zur  EntsteUung  ftlhren  oder  mit  nie  auszugleichenden  Con- 
traeturen  und  Mitbewegungen  heilten,  sind  wedi^r  durch  die  geschilderte 
CialvaniKjilionKniethode,  rnttdi  weniger  durch  die  von  anderen  Acrzten 
verbuchten  stärkeren  Stnundosen  in  ihrer  sehliminen  Entwicklung  aaf- 
gehalten  worden. 

Mit  der  lortschreitenden  Wiederherstellung  der  Beweglichkeit  kann 
die  Zahl  der  wrichentliehen  Sitzungen  von  H  auf  ^1 — 1  Elektrisationen 
eingesehriinkt  werdi'n. 

Zur  crlbtgreiciren  llehantllung  von  motorischen  und  sensiblen 
Lähmangen  und  Atrophien  im  Gebiete  einzelner  l-^^xtreinitiitennerven 
mit  elektrischen  Slrr>Hien  sind  jene  anat<unisehen  und  elektrodiagnoslisehcn 
Vorkenntnisse,  auf  die  in  der  Einleitung  schon  liingewiesen  worden, 
unabweisbare  \'orbcdingurigen.  Gerade  die  Läsionen,  welche  die  Nn 
radialis,  mediann^  nnd  ulnaris,  den  N.  niaxillaris,  thoraci 
CU8  longus,  den  N,  ischiadieus  nnd  peroneus,  den  cruralis  etc 
betretlen,  künnen  weder  mit  galvanischen,  noch  mit  faradisehcn  Strömen 
richtig  lieeinHusst  werden,  w^enn  man  sich  nicht  über  den  Verlauf  des 
betreuenden  Nerven,  über  seini'  motorischen,  sensiblen  und  trophischen 
Functionen ,  sowie  ülter  die  in  Betracht  konnuenden  Reizpunkte  ver- 
gewissert hat.  Ein  Bück  in  die  anatomischen  Tafeln  und  auf  die  Zu- 
sammenstellung der  motorischen  Tunkte  wird  nüthig  sein,  wenn  die 
Wiederherstellung  der  erloschenen  Functionen  mit  Hilfe  der  ElektricitÄt 
errcielit  werden  soll. 

Für  die  Entstehung  von  I>ähminigen  an  den  Armen  und  an  den 
Beinen  spielt  das  Trauma  die  wesentlichste  Rolh?.  Bei  den  trauma- 
tischen Leitungsnnterbrechungen  wird  die  elektrische  Behandlntjg  natur- 
gemasB  in  loco  niorbi,  i.  e.  laesionis  einzusetzen  haben. 

Die  von  /v.  lif  und-  in  seinem  oben  gcnantiten  Werke  beschriebene 
Galvanisation  der  Urucklilhmungen  tl es  Nervus  radialis  mag  uns 
hiebei   als    Leitstern    dienen.     L»cnn    auch   alle   von   mir   beobachtetea 
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Radialisläbniungen  sind  in  dieser  Weise  behandelt  und  freheilt  worden. 
h'rmii:  hat  die  antiparalytiöclie  Wirkung  hekanntlicb  erzielt,  wenn  die 
Kathode  hei  einer  Stromstärke  von  4 — 8  Milliamperes  mit  einem  Elek- 
trodenquerscbnitt  von  20 — 30Qcni.  an  der  gewöhnlichen  Drückstelle  des 
Xen'en  (UmBchlags>4telle  dee  N.  radialis  um  den  Hunierus)  nach  aussen 
unil  oben  von  seinem  motorischen  Punkte  ruht.  Die  Anwendunj^:  zweier 
Elektroden  (Fig.  317),  H*r>  :  tvO  von  2üQem.,  von  denen  die  Katliode  der 
«^eoaniiten  Stelle,  die  Anode  gerade  gegenüber  dem  Solcus  bicipitalis 
aufliegt,  unter  einer  annEiliernd  gleichen  (vieifeicht  ein  wenig  geringeren) 
»Stromstärke  hat  zu  den  gleichen  Ergebnissen  getiihrt.  Es  ist  von  mir 
immer  vorerst  am  Ende  der  Behandlung  in  den  letzten  Behandlnngs- 
tagen,  wo  sieh  bereits  eine  gewisse  spontane  Beweglichkeit  geltend  macht, 
eine  labile  Galvanolaradisation  der  geschwächten  Extensoren  mit 
der  Massirroile  an  die  //^wui/rsche  Methode  angesohlt »ssen  worden.  Aach 
bei  der  Oalvanotaradisation,  die  einen  starken  elektrischen  Reiz  dar- 
stellt, muss  ich  von  hüheren  galvanischen  Stromdosen  (bis  zu  in  Milli- 
amperes höchstens I)  entschieden  abrathen,  und  dementsprechend  müssen 
auch  die  RoUenabstände  llir  massige  Stromgebung  angeordnet  sein. 

In  analoger  \^'eise  wie  die  Radialislähnmiig  wird  sich  jede  trau- 
matische [jUhmung  eines  einzelnen  motorischen  und  gemischten  Nerven 
methodisch  behandeln  lassen,  sobald  die  (*ertlichkeit  des  einwirkenden 
Traumas  bekannt,  durch  eine  Xarbe  in  der  Haut,  durch  eine  Verdickiiug 
der  Weichtheile  oder  der  Knochen  gekennzeichnet  ist.  Es  wird  dieser 
Funkt  liei  Anwendung  der  Kathode  unter  eine  hohe  Stromdiebte  zu 
setzen  sein  (Elektroden,  Fig.  314-  317).  Sollte  es  nicht  angängig  er- 
scheinen, wie  bei  lienud-'s  stabiler  Kadialisbehandhmg  die  Anode  in  der 
Nähe  anzulegen,  so  ist  von  mir  stets  mit  gutem  Erfolge  für  diese  der 
zum  Nerven  gehörige  Plexus  oder  Nervenstamm  <Fossa  snpraclavicu- 
laris:  Sulcus  bicipitalis,  Olecranon  oder  liegio  ischiadica  am  Trochanter; 
siehe  ölten  Ischiasbehandlung)  oder  alier  der  Nacken  als  intlillerenter, 
das  Rückenmark  immerhin  treüender  Pol  gewählt  worden.  Bei  der 
labilen  Behandlnug  von  peripheren  Nerven >  die  ebenfalls  immer  eine 
centritiigale  sein  soll ,  dürfte  eine  indifferente  Stelle  am  Nacken  oder 
am  Sternom  vorzuziehen  sein ,  um  unnütze  Zuckungen  in  gesunden 
Nervenstrecken  zu  vermeiden  und  den  Nerv  nicht  zu  ermüden.  Die  bei 
vielen  Aerzten  sehr  mit  Unrecht  so  beliebten  ^IW^/*seheji  Alternativen", 
Schliessimgcn  und  Oetfnungen  sind  als  elektrotherapeutiscbe  Methoden 
vieltacb  nur  empfehlenswerth,  wenn  es  sieb  ilarum  bandelt,  den  Kranken 
durch  .,rint/Jichkeit''  zu  imponireu;  weiter  haben  sie  meiner  Erfahrung 
nach  gar  keinen  Zweck  imd  verdienen  darum  bei  den  peripheren 
Lähmungen  in  keiner  Weise  den  Vorzug  vor  der  sanften  hiläleti  Be- 
handlungsmethode. 

Ein  Wort  über  die  Augeümuskcllähmungen  dürfte  hier  am 
Platze  sein.  Es  ist  zweifellos,  dass  in  einer  ganzen  Reihe  von  solchen 
Lähmmigen  die  Wiederherstellung  durcli  die  galvanische  Behandlnug 
in  ganz  erhelilicher  Weise  gefordert  wird.  Jodkaligebraucli  tiihrt  oft 
sehr  langsam  zum  Ziele  und  ich  muss  auf  (4rund  vielfaltiger  Erfahrungen 
mit  Horhe  (Berl.  Klin.  Woeheiiscbr.  lt^94,  Nr.  35)  tibereinstimmen,  der 
itber  einen  sehr  beweisenden  Fall  von  Heilung  einer  progressiven  Oph- 
thalmoplegie berichtet  und  dabei  betont  bat,  dass  uundttelbar  nach  jeder 
galvaidschen  Sitzung  eine   unverkennbare  Besserung  der  Beweglichkeit 
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zu  erkennen  nnd  zii  (leiiionstrireii  war.  Ich  bediente  niicli  iniiiier  einer 
vorsichtii^en  Durclistrüniun^  de8  geschlossenen  Alices  vom  Nacken  her, 
Anode:  Hulbus  q  Fig.  315  H'Oiö'O  von  läQcni.  Kathode:  Nacken;  Con- 
vexelektrode  Nr.  IV2^>  :  A,  wandte  etwa  2 — 3  Milliainpöres  2 — H  Minuten 
lanjtc  an  und  strieh  nachher  von  der  Mitte  des  geschlossenen  Auges 
je  nach  den»  \'erhiule  der  zu  heeinHussenden  Augenmuskeln  den  Augen- 
hÖhlcnraud  überschreitend  nach  Nase,  Stirn,  Sehläte  oder  Infraorbital- 
gegend  hin  1 — iVsi  Minuten  lan;:  mit  3 — 4  Milliamj)eres.  Es  werden 
wegen  der  wiederholten,  dem  Kranken  oft  recht  lästigen  Blitzwirkung 
hier  am  besten  die  einzebien  langsamen  Streichungen  gezählt:  H  bis 
10  Striche  auf  jeden  Muskel!  Ich  unlerliess  diese  Streichungen  und  be- 
Bchränkte  mich  auf  die  stabile  Behandlung  —  bei  Ophthahnoplegia  interna, 
die  übrigens  durch  den  galvanischen  Strom  von  mir  kaum  jemals  beein- 
flusst  werden  konnte,  während  ich  bei  äusserer  Augennniskelhlbnumg 
durch  die  Galvanisation  die  andern  nebenher  laufenden,  besonders  die 
antiluetiselien  Behandlungsmethoden  auf  s  erfolgreiehste  unterstützte. 

In  den  letzten  lieiden  Jahrzehnten  ist  die  elektrische  liehamlluug 
der  multiplen  degenerativen  Neuritis  (Polyneuritis)  wichtig  ge- 
worden wegen  des  günstigen  Verlaufes,  den  diese  verbreiteten  peripher 
bedingten  iieuropathischen  Krankheitspnx'esse  tr(»tz  ihrer  klinischen  Ver- 
wandtschaft gegenüber  den  mit  Atrophie  einhergebenden  Erkrankungen 
der  nervösen  Centralorgane  bieten.  Auch  will  es  mir  scheinen,  selbst 
wenn  ich  die  seit  Lafdru's  bekannter  Arbeit,  also  seit  den  Acbtziger- 
jahren  erst  verfeinerte  Diagnostik  der  Neiuritis  in  Betracht  ziehe,  dass  die 
Neuritiden  häutiger  geworden  sind  und  darum  auch  öfter  zum  Gegenstände 
elektrotherapeutiseher  Behandlung  werden.  Ks  mag  sein,  dass  die  zahl- 
reichen Intlnenza-  und  Diphtberieeindemien,  die  Zunahme  der  Intttxieationen 
mit  Alkohol,  Blei,  Arsenik  u.  s.  w.  mit  zu  dieser  Erscheinung  beigetragen 
haben. 

Es  wird  hei  den  erwähnten,  über  so  viele  periphere  Nervengebiete 
vertheilten  Entartungsprocessen  kaum  eine  andere  als  ilie  labile  Methode 
zweckmiissig  erscheinen.  Centrirugalc  Streichungen  der  atrophiseht*n  und 
gelähmten  Muskeln,  der  anästhetisehen  und  parästhctischen  I  lautstellen  mit 
Kathodenstrümen  von  H-  0  Milliamperes,  während  die  Anode  am  Nacken 
oder  am  Brustbein,  bezw.  am  Kreuzbein  oder  auch  an  den  schon  wieder- 
holt benannten  Plexusstellen  ruht,  nirdem  die  functionelle  Heilung,  soweit 
nicht  Nervenfasern  für  immer  un<l  unrettbar  zugrunde  gegangen  sind.  Die 
Elektrieitiit  in  Verbindung  mit  Badeproecdtiren  und  Medicamenten  bahnt*), 
erhillt  und  erfrischt  die  noch  leitenden  Fasern,  Fast  immer  aber  l)leiben 
schwere  anatomische  und  functionelle  Defecte  zurück,  wie  ich  mich  an 
einigen  Fällen  überzeugen  kirnnte,  die  Monate  lang  ohne  rnterbrechung 
in  zweckentsprechender  Weise  galvanisirt  worden  waren,  bei  denen  man 
natürlich  aiicli  vertiueht  hatte,  durch  allerlei  medicameiitiise,  ;illgemeiü 
roborirende  und  andere  Mittel  die  nervenschädigenden  Noxen  zu  besei- 
tigen und  vom  Knr|H'r  danenid  fern  zu  halten. 

Die  elektrische  Behanilhmg  der  mnlti|dcn  Neuritis  ist  eine  Gedulds- 
probe, da  sie  auch  die  Heachtung  der  verschiedenen  Formen,  ztnneiM 
^Mittel formen'^  von  Keactionsanomalien .  wie  sie  die  einzelnen  in  deni- 


*)   (toUsrhrüfrr,  Die  IiiMl*'nlun)r  der  Reize   Inr   P:tlhn!of;ii*  mnd  Ttiempie  im  Lii  lit^ 
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selben  Kran^lneitsprocess  vertretenen  Stadien  der  Entartung  !>ieten,  ex- 
fordt^rt.  E^  emptiehlt  sieh  darum,  weDn  der  Arzt  eine  Ermüdung  der 
Kranken  umgeben  will,  abwechselnd  bald  die  Sebulter,  bald  die  Arm-, 
bald  die  Ober-  und  Unterschenkelmuscnlatur  immer  nur  in  einer  Sitzung 
vorzunehmen  und  audi  dann  jedesmal  nie  länger  als  titln fzehn  Minuten 
den  galvanischen  Strom  einwirken  zu  lassen. 

Die  postdiphtheritischen  Lähmungen,  die  oft  nach  ganz 
leichten  lufectionen  eintreten  und  häutig  nicht  ansbleiben,  trotzdem  die 
Senmibehandlnng  die  Infcctionskrankheit  selber  geheilt  hat,  rechnet  man 
mit  Recht  zu  den  heilbaren  multipel  auftretenden  Nem-itiden.  Sie  werden 
demgemUss  zu  behandeln  sein.  Die  Häufigkeit  von  Gaumensegel- 
lähmungen nach  Diphtherie  ira  Kindesalter  bestimmt  mich,  hier  zu 
bemerken,  dass  ich  dabei  von  der  stabilen  Methode  Erfolge  gesehen  habe, 
wenn  ich  die  kleinen  Patienten  quer  durch  die  beiden  Proc.  mastoidei 
behandelte.  Je  eine  Elektrode  Hg.  31;'»  O  3*2  ;  r*'0  von  L'>  ycm.  hinter 
dem  Ohre.  \'orsicht  bei  Berührung  der  Elcktrodenkante  und  Ohrmuschel, 
Dauer  ;J  Minuten,  wöchentlich  5—4  mal.  Unter  der  Behandlung  schwanden 
in  4 — t»  Wochen  die  Lähmungsersebeinungen  bei  roborirender  Arznei- 
hehandlung  und  kräftigender  Diät.  An  diese  Galvanisation  schloss  ich 
nicht  selten  in  derselben  Sitzung  die  galvanische  Auslösung  von 
Schluekbewegungen  an,  indem  ich  bei  Application  der  Anode  ira 
Nacken,  mit  kleiner  labiler  Convexplatte  bald  am  rechten,  bald  am 
linken  Zungenbein  mit  nicht  zu  kurzen  Pansen  10 — l'i  Stromesöffnungen 
und  Schliessungen  (zuerst  H — 12  Milliamperes,  später  mehr)  veriuittels 
des  Stromwenders  hew^erkstelligte ,  auch  einfach  jene  Elektrode  quer 
über  den  Hals  gleiten  Hess. 

Ein  Wort  noch  zur  Elektrotherapie  der  durch  Blei  bedingten 
Extensorcnlähmungen  an  den  Vorderarmen,  die  so  häutig  dem 
Praktiker  begegnen.  Jofit/*)  sprach  jüngst  seine  .Vuffassung  über  das 
Wesen  derselben  dahin  aus:  Das  Gift  übe  seine  Wirkung  zunächst  auf  die 
peripheren  Nerven  und  Muskeln,  mit  diesen  zugleich  erkranke  aber 
nicht  selten  der  ganze  motorische  Tractus  bis  in  das  Rückenmark  hinein, 
die  Disposition  zur  Erkrankung  bestehe  aueli  in  den  Yorderhomem. 
Je  länger  das  Gift  einwirke,  je  häufiger  die^e  Lähmungszustände  sich 
wiederholen,  um  so  mehr  sei  zu  erwarten,  dass  auch  hier  Verändenmgen 
eintreten;  aber  sie  werden  nicht  nothwendig  sich  finden  müssen  iu  allen 
alten  Fällen.  Für  eine  derartige  Auffassung  spräche  auch  die  klinische 
Erscheinung,  die  wir  in  den  Fällen  einer  Bleilähmnng  so  regelmässig 
finden.  Zunächst  stellen  sie  sich  dar  ganz  in  der  Art,  wie  wir  sonst 
peripherische  Lähmungen  auftreten  sehen.  Auch  wenn  schwere  Formen 
von  Entartungsreaction  vorhanden  seien ,  so  komme  es  doch  in  den 
ersten  Anfingen  der  Bleilähmung  zur  Regeneration,  auch  liei  wiederholten 
einfallen.  Würde  das  auf  Poliomyelitis  beruhen,  so  würden  die  Defcete 
dauernd  und  bleibende  sein.  Diesen  anatomischen  Anschauungen  ent- 
spricht auch  die  Thatsachc,  dass  in  manchen  der  von  mir  mit  Durch- 
strümung  des  Halsmarkes  (5—4  Milliamperes  5  Minuten  lang)  und  mit 
labiler  Galvanisation  der  betroffenen  Muskelgruppen  behandelten  Fälle 
von   Bleüähmung  nach  6—8  Wochen   bei  Ruhe,   Schonung  und  guter 


*)  JoUiff  lieber  Blei-  und  ArseDiklähmimg.  Deutsche  Med.  Wochensclir.,  1893.  Nt.  5. 
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Eniährun>j:  eine  Besborunf!:  der  Kxtensor*^nschwiiche  und  eine  Wiedor- 
hcn^teUung  der  Arht'itst'ähi^'keit  errek'bt  wurde,  in  vielen  Fällen  aUer  .jeder 
Ertblj^  auslilieh.  Die  Arbeiter  lernen  es  aljer  auch,  hei  ^esehwäehter 
Extension  ihrer  Arbeit  noch  naehzu^ehen,  da  die  Bleiliibniunjr  bekanntlich 
keine  l  ntatlskrtinklieit  mit  Entsehjuli|^in^santii>nieh  darstellt,  sondern 
eine  «o^n^iiannte  ^(iewerbekrankheit"  ist,  die  Jede  llattptlicbt  der  Arbeit- 
geber und  IterufsgeDossensehsift  nussrhlicsst. 

Puriistbesien  und  Aniistbesien  t  Hypilsthesien),  welebe  dareh 
periphere  NervenUisionen  bedingt  sind .  kennen  ^kieh  von  Anfang' 
an  einer  faradiseben  Bebandlung  unterzti^en  werden ,  da  ieli  mir 
hiebet  von  der  refleelorisehen  Wirkung.  Iiexw.  eentripetalen  Anre^un*^ 
des  tanidisehen  Stromes  noeh  den  meisten  Erfolg  verspreche  und  aueh 
hie  und  4hi  eine  sehuellere  KliekbiUhnif]:  der  Taubheitseniplintlunf]:  und 
der  8ensil)len  Ijäbnuniji:  i^eselien  habe.  Für  die  mit  Entartan^sreMetion 
einberp^henden  Lähmun^stt>rnien  liiil  die  Anwendung'  iles  faradisehen 
Stromes  aus  nalielief^a-nden  Gründen  wenig  Zweek;  t^lr  die  leiebteren 
und  niittelsehweren  Ijähmun<i:slbrini'n  und  die  h^.t/ten  Stadien  im  Ver- 
hiufe  der  zur  Heilung  gelangenden  niotfjriseben  Leitungsunterlireehungcn 
beruht  die  Wirksamkeit  des  faradiscben  Stromes,  wie  ich  sebon  früher 
liervorgehobcn  habe,  im  wesentlichen  auf  einer  Art  von  gymnastischer 
l'eliung  der  wieder  erwaeliten  Muskelthiitigkeit. 

Die  Behandlung  peripherer  Liilimuugen  mit  dem  fara- 
disehen  Pinsel  oder  mit  der  faradisehen  Bürste  erfreut  sich 
einer  hesonderen  Beliebtheit  unter  den  praktisehen  Aerzten,  weil  dem 
Kranken  die  Einwirkung  dieser  leiebt  ausführbaren  Ueilnietbode,  zu  der 
anatomische  und  physjokjgisehe  Kenntnisse  kaum  nr*thig  sind,  nm  sq 
eher  begreif  lieh  zu  machen  ist,  aiser  bei  jeder  neuen  Sitzung  -  Angst 
davor  empiindet. 

leb  niüchte  an  dieser  Stelle  vor  einer  kritiklosen  Anwendung  des 
faradischen  Pinsels  überhaupt  warnen  und  als  einzige  Indiealionen  ge- 
wisse |ieripher.  vieüeiebt  auch  central  hedingte  subjeetive  imd  objee- 
tive  Em])hndungsstriruiigen  und  die  neuralgischen  Schmerzen  derTabiker. 
auf  die  ich  noch  zurückkommen  werde,  zulassen.  Kmv-  dauernde,  nicht 
zu  starke  Muskelzuekuugen  auslitsen^ie  l*inselungen ,  die  2—4  Minuten 
dauern,  erfüllen  dann  übrigens  vollkommen  den  Heilzwe^^-k, 

Es  muss  das  Bediirfniss  nach  faradisehen  l*inseln  in  der  Tliat  ein 
ausserordentlieb  grosses  sein,  denn  ich  tinde  in  dem  18il7er  Katalog 
eines  sehr  bekannten  und  liewälirten  deutschen  elektrotecbniscben  In-  i 
ßtitutH  acht  verschiedene  I'insel arten  für  Rrztliehe  Zwecke  empfohlen™ 
und  abgebildet,  ^ 

Aber  der  Kranke,  dem  mit  der  faradisehen  Pinselung  ein  beil- 
samer Schrecken  eingejagt,  (kUt  der  von  seiner  krankhaften  Vorliehe 
Itir  Krankenbaus-  und  Cassenarztbehandiung  oder  für  Simulation  und 
l/ebertreihimg  tlurcb  das  elektrisehe  Zuebtmittel  aligebracbt  werden  soll, 
wendet  sieh  mit  vollem  Hecht  und  mit  nu^br  Erfolg  an  den  Curjduscher,  ^J 
der  solchen  Fällen  gegenüber,  hinter  denen  oft  genug  die  verkannte  schwere  ^B 
Neurose  steckt,  mit  weniger  Wissenschaft,  aber  mit  besserer  Laune 
untl  mit  mehr  Menschenkenntniss  und  Geduld  ausgestattet  zu  sein  pflegt 
als  der  |iinselnde  Arzt.  IJic  mit  dem  schwer  reinzuhaltenden  faradisehen 
Pinsel  aueh  bei  grösster  Vorsieht  gesetzten  Verletzungen  der  (M»erhaut 
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werden  nicht  selten  zu  Eintrittsstellen  von  Infeetionen.  Mir  ist  soj^ar 
von  einem  Arzt  beriehtet  worden,  der  luif  diesem  Wege  aul"  eine  kleine 
ihm  nahesteliende  Tatientin  Lues  übertragnen  haben  solll  Die  Behand- 
Imig  der  nienscb liehen  Haut  mit  nicht  üljerzogencn.  sdm  metallisehen 
Elektroden  sollte  auf  das  gerint^ste  ^fass  bescliriinkt  werden ,  da  hier- 
bei Intensität  und  Extensität  der  Wirkung  vorher  nieht  zu  berecimen 
sind.  Die  heüsanir  Mo\e  ^etzt  der  Cliirur^  mit  dem  Faquelin,  nicht 
der  Elektrotherajieut.  Wenn  Ltvhttfiz,  \m  ^Behandlung  des  acuten  und 
ehroniseJien  Oelenkrheumatisuius''  (renizold-SluiUim/,  Hd.  V,  pag,  18*J2) 
schreibt:  ^In  den  meisten  Fällen  wird  man  auch  die  Klektrieität  zu 
Hilte  nehmen,  in  erster  Linie  den  taradisehcn  PinseL  mit  den  man  in 
fjller  wiederholten  Sitzungen  die  ergriticnen  Muskeln  je  ä —  W  Minuten 
lang  ^bearbeitet",  so  stehen  diesen  guten  Krfalirungcn  einer  ^beai- 
heitenden"^  Elektrisationsmethodc  diejenigen  milder  Elektrotherapeuten 
gegenüber,  welche  vor  solclu'n  Massrt^gchi  entschieden  warnen. 

Wer  von  den  Praktikern  aus  Ikqueniliehkeit ,  aus  Mangel  an 
Apparaten  und  physikalisehen  \orkenntnisHen  oder  aus  dem  leider  so 
vielfach  verljreiteten  Grunde  J  t  ali(iuid  per  electricitatem  fiat>  (sit 
venia  verhol)  dorehaus  nur  für  den  faradiseben  iStrom  sehwannt .  der 
begnüge  sich  wenigstens  mit  der  labilen,  H — .')  Minuten  dauernden 
Faradisation  vermittels  convexer  Elektroden,  die  leicht  über  die  Haut 
gleiten,  ohne  diese  zu  verletzen ,  und  die  dem  empfindlichen  Kranken 
wenigstens  keine  qualvollen  Emptindnngen  bereiten.  Lange  Striche, 
die  stets  in  centrifugaler  Richtung  zu  tilhren  und  nur  die  aftieirten 
Flächen  des  Rumpfes  und  der  Extremitätenhaut  vertheilt.  mit  be- 
sonderer Berücksichtigung  gerade  unter  der  Haul  liegender  Muskel- 
gmppen  auszurechnen  sind,  werden  die  am  wenigsten  schädlichen 
Methoden  sein.  Von  der  allgemeinen  Faradisation  soll  später  noch  ge- 
sproebeii  werden. 

Der  Arzt  aber,  welcher  etwa  zur  Bekräftigung  seines  psycho- 
therapeutischen  Machtwortes  des  erwähnten  Schreckmittels  nicht  ent- 
behren zu  können  meint,  studire  die  ärztlichen  Erlebnisse  unserer  Alt- 
vordereji:  Kr  lasse  sich  auch  hie  und  da  einmal  von  der  Tüchtigkeit 
und  erfolgrejehcn  1  hätigkeit  jener  alten  bewährten  Uoctoren  er/Jihlen, 
denen  ihre  „güttliebe  Groliheit"  zu  einer  Zeit,  wo  der  Pinsel  noch  nicht 
erfunden  war,  zu  einem  Ansehen  bei  Kranken  und  Gesunden  verhalf, 
von  dem  wir  uns  in  der  Gegenwart  immer  weiter  zu  entfernen  selieinen, 

Rückenmarkserkrankungen. 

In  dem  Augenblicke,  wo  wir  dazu  gelangen,  all  das  zusaunuen- 
zustellen  ,  was  wir  mit  der  elektrischen  Behandlung  von  anatomischen 
Erkrankungen  der  nervösen  Centralorgane  erreicht  haben,  können  wir 
uns  nicht  verhehlen,  dass  dem  hohen  Aufsehwimg,  welchen  die  Lehre 
von  der  feineren  Anatomie  der  Hirn-  und  Riiekeninarkskrankheiten  und 
mit  ihr  die  neurologische  Diagnostik  in  den  letzten  Jahrzehnten  ge- 
nommen hat,  die  Therapie  in  keiner  Weise  zu  folgen  verniuchte.  Eine 
Zeit  lang  schien  es  zw^ar,  als  ob  der  Ghirurg  den  Neuropathologen  aus 
dem  Banne  des  therapeutischen    NihilisniUB  df  ^nen  Aiigride 

auf  die   Centren  —  weniirstens   liei    tre  i  oder 
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auf  Compressioii  Itprulienden  Störungen  —  erlHsen  soüte ,  aber  selbst 
der  ViTwegeiisten  Zuversiebt  ist  tltireli  manelierlei  triihe  Ertahrungen 
iu  der  Gehirn-  und  Klk'kennmrkschinir^ie  neuerdini^s  wieder  auf  ein 
recbt  besebeidenes  Mass,  ein;?eseliriinkt  norden.  Die  Ergebnisse  sind 
alter  iinmerbin  noeh  erf'reuHehere,  als  die  der  lilngstverseliollenen  Nerven- 
delmung,  welebe  die  Nervenheilknnde  mit  so  grossem  Enthusiasmus  sieh 
dereinst  zueigen  gemacht  hatte. 

Hydrotlierapie,  Massage  mit  Gymnastik,  Balneotherapie  riilinien  sieh 
ihrer  Erfolge  bei  li lie kr  n  in  a r k s k r an  k h ei ten.  Gekrilftigt  ioi  Allgeracin- 
betinden,  beföhigt,  gewisse  Bc^vegungen  mit  mehr  Ausdauer  und  Siehcrheit 
ausfuhren  zu  k«  innen,  kehren  die  Kranken  ans  all  den  Heilstätten,  in 
denen  sie  sich  Monate  lang  jenen  Methoden,  fern  von  der  ermildenden 
und  erschöpfenden  Alltfigliehkeit ,  unter/^ogen  haben,  nach  Mause  zurilek. 
Unter  gtlnstigen  Ernabrungsverhilltnissen,  in  frischer  Luft  und  frei  von 
Sorgen  hatten  sie  dort  ihre  Tage  zugebraeht.  Wie  sehneil  aber  ist  die 
Wirkung  wieder  verflogen,  die  mit  so  grosser  Aufwendung  von  Willens- 
kraft und  unter  so  betrilehtlichen  (feldopfem  erreiebt  wurde!  »Schon 
wenige  Wochen  geniigen  dein  Arzte  in  der  Heinmt^  nm  /u  erkennen, 
dass  die  Erfolge  keine  dauernden  waren.  Wie  viele  glUnzenden  Kranken- 
gesehiehten  und  Heilbcriehtc,  auf  Grund  deren  uianehe  b(Tilliinte  neue 
^rationelle'*  Heilmetliode  in  die  Welt  gesehiekt  wurde  mit  all  ilen 
bitteren  Entttlusehungen  für  Tausende  von  Rüekemnarks-  und  Gehirn- 
kranken, Gelähmten  und  Gebrechlichen,  krinnte  der  wissende  Arzt,  dem 
die  Wiederkehr  aller  lleseh werden  eine  Naehyniifung  der  Fälle  nach 
kurzer  Frist  schon  enncigliehte,  mit  einem  W^:»rte  zunichte  maelien. 
Wie  oft  nmss  der  Nervenarzt  der  Grossstadt  schweigen  zu  solchen  That- 
sachen,  wo  Oßenheit  nicht  blos  die  Erkenntniss  der  wissenschaftlicheo 
Wahrheit  fJJrdem,  sondeni  auch  als  ein  Act  der  Mensch eoptiicht  er- 
scheinen wiirih'  I 

Wie  viel  Hunderte  von  Nerven  dehn  un  gen  wären  z.  B.  unaus- 
geführt  geblieben ,  wenn  es  allen  Aerzten  recht  Imld  nach  den  ersten 
Pahlicationen  bekannt  geworden  wäre,  dass  der  vielbesfirochene,  von 
einem  berühmten  Kliniker  im  Jahre  1878  durch  Dehnung  gebeilte  Fall 
von  Intercostalnenralgie  ein  -  Morphinist  gewesen  ist,  der  die  (Ibrigens 
nur  wenige  Wochen  andauernde  S<;limcr/losigkeit  einer  erhelilichen  Ver- 
grttsserung  seiner  täglichen  Morphiumdose  verdankte. 

Die  Elektrotherapie  der  Riiekenmarkskrankheiten  ist 
nicht  schlechter  und  nicht  besser  daran  als  die  anderen  physikalischen 
Heilmethoden;  sie  hat  von  der  hochentwickelten  mikroskopischen  Tech- 
nik, die  uns  die  feinsten  Zellen  imd  Fasern  des  gesunden  und  kranken 
Markes  zu  Gesicht  bringt,  leider  keinen  Nutzen  gehabt;  sie  hat  wohl 
auch  von  der  Erweiterung  der  Neunmenlehrc ,  der  IJebertragung  der 
Lehre  von  den  Toxinen  und  Stotfweehsel Veränderungen  auf  die  l'atho- 
logie  der  Centralorgane  kanm  eine  Forderung  zu  er^varten. 

Auch  der  Elektrotherapeut  wird  sich  bis  auf  Weiteres  damit  be- 
gnügen müssen,  einzelne  Symptome  bei  Rückenmarkserkrankungen  tlUr 
eine  gewisse  Zeit  zu  bessern,  Schmerzanfälle  zu  lindern  oder  abzukürzen, 
funetionelle  Stitningen  bis  zu  einem  bestimmten  Grade  zu  heben.  Der 
spinale  Krankheitsproeess  sehreitet  nnbeeinÜusst  von  dem  durch  die 
Rüekenmarksstränge  tliessenden  Strome  bald  schneller ,  bald  langsamer 
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fort;  ja  ich  glaube,  dass  Stillst äu de  in  dem  Verlaufe  solcher  Aflectionen 
nicht  in  der  Aiiwendong  irgend  welcher  Heilmethoden,  wenn  wir  vielleicht 
vom  Qiieeksilher  tmd  Jodkali  bei  der  laetisehen  Spinalparalyse  absehen, 
sondern  in  andern  uns  noch  gänzlich  unliekannten  Momenten  ihre  Ur- 
sache haben. 

Es  konnte  nach  diesem  meinem  Standpunkte  tiberÜtissig  erscheinen, 
der  Methodik  der  Ritckenmarksgalvanisation  l>esondere  Auf- 
merksamkeit zu  widmen,  wenn  nicht  auf  diesem  Gebiete  eine  Unsicher- 
heit herrschte,  die  zu  den  unzweckmässigsten  Applicationen  Vcraolassung 
gibt.  Welch  planloses  Ileramtasten  mit  den  Elektroden  auf  dem  Rücken 
der  überemptindliehen  .Spinalknmken !  Die  einen  reizen  mit  Unter- 
brechnngen  imd  mit  starken ,  langandanernden  Strumen  die  spinalen 
Centren  in  miverantwortlicher  Weise,  die  antleren  ttlhren  ihre  Ströme 
ohne  jede  anatomische  und  pbysikalische  Ueberlegnng  an  den  afficirten 
Riickennmrkssegmenten  vorbei  -  auch  nicht  die  geringste  Stromdichte 
trid\  das  erkrankte  Organ !  Wie  oft  sab  icb  lici  Tabikem  die  narbigen 
Spuren  der  Thätigkeit  meiner  elektrotherapcutischen  Vorgänger  auf  einer 
Stelle  der  —  Scapula.  Der  betrcflende  Arzt  hatte  die  Kathode  ^in  die 
Kleider  gesteckt'',  während  er.  da  die  Anode,  vom  Patienten  tixirt,  auf 
dem  sanften  rotster  des  Glutaeus  nihte,  im  Sprechzimmer  nachdenklich 
auf  und  ab  ging  I  Das  mögen  Eingeweihte  als  Suggestionsbehandlung 
ansehen.  —  ich  nenne  das  Unverstand  des  Arztes  und  Täuschung  des 
Kranken  I 

Auch  wer  nur  zum  Tröste  des  Kranken,  zur  Linderung  seiner 
Seelenpein,  ohne  Hoflinmg  auf  directe  Beeinflussung  der  Krankheit  die 
Jledülla  spinalis  galvanisirt,  sollte  so  gewissenhait  verfahren,  dass  er 
allezeit  vor  der  Kritik  eines  jeden  wissenschaftlich  denkenden  Arztes 
bestehen  und  vor  allem  seinem  eigenen  ärztlichen  Gewissen  Rechenschaft 
über  sein  Thun  und  Lassen  gehen  künutc. 

Das  ist  nur  möglich  mit  Berücksichtigung  der  Anatomie  und 
rhvsiologie  dieses  so  ausserordentlich  sorgt  alt  ig  durchforschten  f)rganes. 

Für  die  centrale  Galvanisation  von  allgemeinen  imd  von  localisirten 
Elrkrankungen  des  Klkkenniarks  werden  die  topographischen  Beziehungen 
zwischen  dem  ftrte  des  Abgangs  der  Spinalnerven  vrwn  Riickenmarke 
und  den  leicht  durch  die  Haut  fühlbaren  Dom forts ätzen  von  Werth  sein. 
Ferner  wird  das  Verhältniss  der  einzelnen  Spiualsegmente  zu  motori- 
scher und  sensibler  Function  der  perijdieren  Xerven  und  der  Eingeweide- 
organe, soweit  es  bisher  mit  einer  gewissen  Wahrscheinlichkeit  abge- 
grenzt ist,  in  Frage  kommen. 

Ehe  ich  die  einzelnen  Galvanisationsmethoden  aufzähle,  sollen 
zwei  Tabellen,  die  eine  nach  Gowers-Goldscheider ,  die  andere  nach 
Mtrhl,  Ueid  und  Kdhif/rr  wiedergegeben  werden,  welche  dem  Arzte 
deutlich  machen,  zwischen  welchen  Dornfortsätzen  etwa  die 
differcnte  Elektrode  ihren  Platz  finden  soll,  wo  die  grösste 
Stromdichte  einzuführen  sei.  Sowohl  die  sensiblen  Territorien  wie  die 
motorischen  Functionen  lassen  sich  nicht  mit  mathematischer  Genauig- 
keit auf  die  einzelnen  Wurzelsegmcntc  vertheilen.  Es  finden  Uebergiinge 
von  eiuem  zum  andern  statt .  auch  liegen  individuelle  Si-hwankungen 
vor,  wie  die  Arbeiten  von  Brutis,  Thornhunt  u.  A.  gezeigt  haben: 
ein    Muskel  —  eine  Ilautstelle   kann   von  mehreren,   zumeist   benach- 
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marks. 

»ar  WirbalftAnk'    (Vi-rhsUaiM 

d*r  Ab^uj ^»teilen  diT  Warsola 

au  dal]  DorüfofUäUen) 

Miuketo 

0«fÜhl»inn«rT»tion  der  Haut 

2,-3-  Curvicalis. 
Hinterer  Bo^en  des  Atlas  l»is 
Äom  Di>ni  des  Epistropbfns. 

Sternoeleidomastoideiis,  Tra* 

pezius,  Scal^ni  nud  Nacken- 

mnakeln,  Diaphragrma. 

Nacken  und  Hinterkopf. 

4.  Cervicalis. 

Dornfortsatz  des  EpiiJt  ropheas 

liis  znm  Dwii    vom  3.  Hals- 

wirlieL 

Diaphrajerma,  Sepra-  a.  Infra- 

spinattis,  Deltoideus,   Bicep» 

a.  Conu'obraehialis,  Brachio- 

radialis,  Bhoniboidei. 

Naekeut  obere  Öcliultergegend, 
Aussenseite  des  Arms. 

&.  Cervicalis. 
Dorn    des    Eplstrophi?ns    biü 
zmn  D(*rD  des  4.  HalswirbeLs. 

Deltöideoa,  Bit  epa  u,  Coraco- 
brae hialis  ,     Bra  e h  loradialis, 
Supioator,    Fertomlk:    Pars 
elav.,    Sen-tttua  ant.,    Rbom- 
boidei,  Itracbialis  int.,  Teres 
minor. 

Röckseite  der  Scb«lti*r  und 

des  Armes,  äussere  Seite  des 

Ober-  und  Vorderarmes. 

6.  Cervii  aus. 
Dom  di's  3.  HalswirhHs   bis 
zniD  DoHi  des  5.  Halswirbels. 

Biccps,    Bnichialis  intenms, 

Pectoral  major  :   Pars  elav., 

Serratns  antic,  Trieeps. 

EiteiiBoren  der  Hand  und  der 
Finder,  Pronatoren. 

AeuBsere  Seite  des  Vorder- 
armes. 

Rüeken  der  Hand,  RadiaÜB- 
«ebiet. 

7.  Cerviialis. 

Ollerer  Rand  des  Donies  vom 

4.  Halswirbel  bis  zum  unteren 

des  6.  Halswirbels. 

Cnpttfc    long,    tricipitis ,    Ex- 

tensoron  der  Hand  und  der 

Finder, 

Flfiioreii  der  Hand.Prooatoren 
der  Hand. 

Bftdia]gebiet  der  Hand. 

8.  Cerviciilis. 

Oberer  Rand  des  Domes  vom 

5.  Halswirbel  bk  zuj«  oberen 

Bande     des     7.   Halswirbel- 

dornes. 

Pectöralis :  Pars  costalis,  Sub- 

scapularis,  LntL*?siimia  dorsi, 

Teres  major. 

Flexoren  der  Hand  und  der 
Finger,  kleine  Handmuskeln. 

Me  d  i  anusvertbeilung:. 
►  Ulnargebiet. 

1.  Dor«^alis. 
Höt'bstrr  Punkt :    Mitte  zwi- 
schen den  Dornen  des  5.  n. 
e.Halswirbels.TieisterPnokt: 
An  der  örenKe  zwischen  dem 
mittleren  und  unteren  Drittel 
des    Wurmes    zwistiien    dem 
7.  unteren  Hals-  u.  1.  Brust- 
wirbel. 

Strecker  des  Danmeni«,  kleine 

Handmnskeln,  Daumen-  und 

KJeinfinpetbalten. 

2.  Dtirsalis. 

6.  Hftl*!wirbeld*irn  bis  I.Brust- 

wirl)eldorn, 

3.  Dorsalis. 

7.  Habwirbeldom  bLs  2.  Brust* 

wirWldorn. 

1  Muskeln  des  Rückens  and 
(              des  Baudufs 

Haut  der  Bnist.des  Rückens» 

►  Bauches    und    der    obemn 

Glutealregion. 

Nach  Mtrkel,  Reid  aad  Edinfrr. 

88*                         ^^ 
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Bei  der  galvanischen  Behantllung  des  Rtiekenmarks  wird  auch 
die  topographisehe  Lage  der  Halsanschwellang  und  der  Lenden- 
ansehwellung  des  öfteren  in  Betracht  gezogen  werden  nitlssen.  Von 
diesen  beiden  spiudeltonnigen  ADsehweOungen ,  Yerdiekungen  des 
Rückenmarks,  welche  dem  l'rsprnnge  der  Extreniitätennerven  ent- 
sprechen, geht  (nach  Merkel)  die  Intnmeseentia  cerviealis  nach 
oben  mit  nur  ganz  geringer  Vei^ehmächtignng  direct  in  das  verdickte 
verlängerte  Mark  über.  Da  sie  ihre  gTr>sste  Breite  in  der  ilegend  des 
Ursprungs  vom  5,  Cervicalnerven  erreicht  nnd  mit  dem  2.  Brustwirbel 
endigt ,  so  wird  der  Strom  dann  die  grösste  Dichtigkeit  haben ,  wenn 
der  untere  Kand  der  länglichen  Elektrode  etwa  mit  dem  2.  Bnistwirbel- 
dorntbrtsatz  zusammenfällt. 

Die  Intumeseentia  lumbal is  beginnt  in  der  Hübe  des  10.  Brust- 
wirbels und  endet  mit  dem  Conus  tenniualis,  dem  Ende  des  funetioniren- 
den  Kiickenuiarks,  hinter  dem  unteren  Rande  des  1.  Lendenwirbels. 
Dieser  wird  also  bei  Behandlung  der  Lendenanschwellung  mit  dem 
unteren  Rande  der  betreuenden  länglichen  Rilckenmarkselektrode  zu- 
sanimenfallen  müssen. 

Das  Ende  des  wirklieh  fwietionirenden  Rtiekenmarks  im  Conus 
tenuinalis  hndet  sich  nach  }ferkei  hinter  dem  1.  Lendenwirbel,  und 
zwar  hinter  dessen  unterem  Theile. 

Nachdem  ich  diese  kurzen  topographisch-anatomisehen  Bemerkun* 
gen  und  physiobgischen  Hinweise  vorausgeschickt  habe,  sollen  die 
entsprechenden  Galvanisationsmethoden  tiir  das  Röckenmark  folgen, 
welche  mir  als  die  mildesten  erschienen  sind,  und  nach  deren  vielfacher 
xVnwendung  gegen  die  mannigfaltigsten  Formen  von  S|dnalerkrankung 
ich  bei  den  Kranken  weder  eine  Ueberemptimilichkeit  im  Rücken,  noch 
ein  Ermüdungsgettlhl  in  den  Beinen,  noch  andere  unangenehme  Nach- 
emplindungen  beobachtet  habe. 

Die  von  mir  am  meisten  verwendete  spinale  Galvanisationsmethode 
ist  die  .Galvanisation  der  Wirbelsäule  in  Stationen**,  zu  welcher 
die  Elektroden  (Fig.  313  u.  319)  4*6:  12'3,  beziehungsweise  4"6 :  lö'ö 
mit  55 — 60  Qem.  Inhalt  verwendet  werden,  imd  zwar  in  der  Weise, 
dass  je  nach  Lage  des  erkrankten  Spinalsegments,  z.  B.  Cervical-  und 
Lendenanschwellung,  die  Anode  der  Länge  nach  auf  4—5  Dornfort- 
sätzen  ruht,  während  die  Kathode  immer  auf  die  entsprechende,  be- 
ziehungsweise gegenüberliegende  Stelle  der  YorderÜäche  des  Rumpfes: 
Sternum,  Magengrube,  Abdomen  als  O  Fig.  322 u.  223  7'0  :  10*0 (''>ö  Qem.), 
beziehungsweise  9*6 :  14'(>  (llOQcm.)  zu  liegen  kommt,  Soll  die  ge- 
sammtc  Länge  der  Wirbelsäule,  beziehungsweise  des  Rückenmarks  vom 
Strome  durchflössen  iverden,  so  wird  sieh  von  der  Vertebra  prominens 
beginnend  die  eine  an  die  andere  Station  so  anreihen,  dass  im  ganzen 
etwa  3^4  Applieationen  von  je  3—7  Minuten  herauskommen.  Man  setze 
die  Elektrode  zwischen  den  einzelnen  Stationen  nicht  ab,  sondern  rlicke, 
um  Stroniunterbrechungen  zu  venueiden,  die  Platte  auf  der  Wirbelsäule 
weiter  und  achte  auch  darauf,  dass  der  die  Kathode  auf  der  Yorder- 
fläche  tixirende  Kranke  dieselbe  ohne  Unterbrechung  von  oben  nach 
unten  der  Anode  folgen  lasse. 

Bei  sehr  mageren  Individuen  wird  es  nothwendig  sein,  die 
längliche  Platte  der  Anode  nicht  direct  auf  die  Domfortsätze,   sondern 


etwas    seitlich    auf    den    festeren    UntergruDd    der    Küekenmüscuhitur 


aufzusetzen.  Für  die  geschilderte  Gal vanisatioiisjiiethode 
sollen  niemals  Stromstärken  über  8 — 5  MillianiporcH  ^^ewühlt 
wenlen. 

Da  die  Läufige  des  ganzen  RUekenmarkB^  vom  Filuiii  terminale 
abgesehen ,  bei  erwachsenen  Männern  dnrehBchnittÜtdi  4ri  Cin. ,  bei 
Frauen  41'.H — 43'8  beträgt,  so  wird  die  Oalvanisation  der  Wirbelsäule 
in  i\ — 4  Stationen  müglieh  sein. 

Ganz  ähnlich  verfährt  KH>.  dpv  in  (iner  auf  |>a^.  11*7  seines  Lehr- 
buchs der  Krankheiten  des  Kiiekcnniarks  \Zf(msstti\  8peeielle  Fath,  ii. 
Therai»,.  Leipzig  \HlH)  liesehriebenen  MeHsode  eine  Conifnnation 
der  von  mir  schon  (pag.oTn)  ervvälintvn  Synijjatlnensgalvanisa- 
tion  mit  der  Durebstrümung  des  liückenniarkes   anstrebt. 

Ua  ich  mich  dieser  Methode  besonders  in  denjenigen  Fällen  von 
atropliischer  Sj»inallilhnmng  l'cdient  habe,  wo  ich  mir  mit  iOi>  davon 
„durch  Erregung  der  darin  verlaufenden  vasomotorischen  und  trophi- 
sehen  Fasern  einen  bestimmenden  Einlhiss  auf  die  ErnUhrnngsvorgänge 
im  Rückenmark"  versprach,  so  soll  dieselbe  nicJrl  unerwähnt  bleilien. 
Die  Kathode  (Fig.  HIH,  kleine  Kiigebdcktrode,  ;Vii  Qem.)  wird  vom 
Patienten  selber  seitlich  vom  Zungenbein  am  Ganglion  superius  der 
einen  Halsseite  tixirt,  die  Anode ,  deren  länglich  viereckige  Form  ans 
der  obigen  Schilderung  erHichtlich  ist,  auf  der  entgegengesetzten  Seite 
der  Wirbelsäule  zwischen  den  Domfortsützen  und  dem  entsprechenden 
Hehulterhlatt,  dann  allmählich,  wie  eben  beschrieiien,  abwärts  gerltckt ; 
dasselbe  Verfahren  wiederholt  man  auf  der  anderen  Seite.  Auch  gehe 
man  über  3—4  Milliamperes  nicht  hinaus! 

Neben  diesen  beiden  Behandknjgstbrmen  habe  ich  einigemale  die  von 
vielen  Acrzten  gesehätzte  sogenannte  absteigende  stabile  Galvani- 
sation, iVnode  (Fig  H22  O  7  0 :  lUO  von  55  Qcni.)  im  Nacken,  Kathode 
(Fig.  323  G  IVB  :  14*6  von  1 10  Qem.)  ttbcr  der  Lcndenanschw  eMung  ange- 
W'cndct.  Dabei  lasse  4 — r»  Milliamiieres  f) — 0  Minuten  lang  einwirken. 
Diese  Art,  das  Rüekenmark  zu  Itehandeln,  ist.  wenn  man  irgend  welcher 
Assistenz  ernuingelt,  mit  gewissen  IJnzuträglichkeiten  verknüpft.  Soll 
der  Kranke  die  Anode  seU>er  am  Xacken  festhalten,  muss  er  die  Hand 
(ifters  wechseln,  weil  er  sonst  sehr  schnell  ermüdet.  Der  Arzt  aber 
kann  die  Kathode  am  Ende  des  Rüekennmrks  nur  mit  der  linken  Hand 
bedienen,  da  er  sieh  die  Keebte  zur  Hegulirung  des  Stn  an  Wählers  oder 
Rh  eostaten  freihalten  muss. 

Nun  sind  ja  allerdings  eine  Reihe  von  Vorrichtungen  empfohlen 
worden:  „Fixationselektroden",  die  in  die  Kleider  gesteckt,  oder  an  der 
Stuhllehne  befestigt,  auch  durcli  (iewiehte,  die  an  einer  über  die  Hatte 
gelegten  Schnur  hängen,  aufgedrückt  werden,  dureli  verdünnte  Luft. 
SehrnpfkOpten  gh'ieb,  sich  ansaugen;  al)er  weder  diese  Apparate,  noch 
die  in  allen  Katalogen  noch  aufgeführten  Sirinsühen  Stuhllehnen  und 
Stühle  mit  Schiebern  ,  an  welche  die  Hatten  anzuschrauben  sind, 
kiinnen  die  Sicherheit  und  den  gleichmässigen  Druck  der 
mensch  liehen  Hand  bei  der  Fixation  der  Pole  an  der  Wirbel- 
säule ersetzen.  Man  wird  es  l>ei  einiger  Aufmerksamkeit  am  Galvano- 
meter sehr  bald  gewahr  werden ,  dass  ein  ruhiges  ununterbrochenes 
Dnrehtliessen   des  Stromes   durch    das  Rückenmark   nur   erreicht,  eine 
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Verbrennnüg  der  Haut  nur  verhütet  wird  —  bei  Verwendong  der  ersten 
beiden  Galvanisationsmetboden . 

Die  giilvanii^cbe  nmi  taradisehe  Behandlung  des  Rilekenmarks : 
eentrifii^ale  Streiehimg  der  Xenon  und  ^[uskeln,  Keizuii^u'  der  inotori- 
seilen  Punkte  (Alternativen)  dient  zur  retieetorisL-ben  Erre^oin^  der 
spinalen  Centren  von  den  sensiblen  Nerven  der  Haut  aus  oder  zur 
Symptom  atisehen  lieeinflussnng  von  Lähmungen,  Anästhesien.  Tanbheits- 
empfindungen  und  S<*hmerzen.  Sie  unterseheidet  sieh  nieht  wesentlich 
von  jener  Behandhmgsuiethode,  wie  ieh  sie  für  die  multiple  Neuritis  des 
Genaueren  geschildert  habe.  Keine  Sitzung,  die  einer  solchen  labilen 
Behundlunf;:  von  lüickenmarkskranken  gewidmet  ist.  soOte  länger  als 
10 — 15  Minuten  und  bei  Galvanisation  nie  mehr  als  10  Milliamperes 
in  Anspruch  nehmen:  aueh  das  Mass  der  faradischen  Reizung  von 
spinal  affieirten  Muskeln  uud  Hautnervengebieten  sollte  man  nicht 
tibertreiben. 

Die  grosse  Bedeutung  der  FJektrotberapie  tiir  die  Tabes  ist  auch 
heute  noeh  anerkannt,  aber  tlir  sie  gilt  nach  meiner  Krt'ahnmg  das, 
was  Krh  mit  Recht  in  Nr.  löO  der  FoM-ww»»/ 'sehen  Sammlung  klinischer 
Vorträge  hervorhebt  (Leipzig  1896)  und  was  von  den  Heilmitteln  der 
Tabes  im  allgemeinen  zu  s<igen  ist:  -Nur  in  wenigen  Fällen  bringt  sie 
uns  eclatante  Erfolge,  in  vielen  Fällen  aber  doch  wenigstens  Besserung  und 
Erleichterung,  aucli  Stillstand  des  Leidens,  in  vielen  Fallen  aber  auch  llisst 
sie  uns  im  Stich.  Das  ist  nun  einmal  nicht  zu  ändern  und  darf  uns  nieht 
abhalten,  von  diesem  mächtigen  phvsikalischen  Heilmittel  auch  hei  der 
Tahes  immer  und  immer  wieder  Gebrauch  zu  machen.  Die  neuerdings 
Mode  gewordene  Tendenz,  die  P'Jektrotherapie  dadureh  zu  disrreditiren, 
dass  mau  ihre  Wirkungen  in  der  Hauptsache  als  auf  Suggestion  be- 
ruhend ansielit,  seheint  mir  —  zablreieben  unzweifelhaften  Ertb!gen 
gegenüber  —  bei  der  Tabes  gänzlieb  ungerechtfertigt,  und  ich  müchte 
aueb  heute  noeh  die  Elektricität  unter  den  Heilmitteln  der  Tabes  nicht 
entbehren.  Aber  es  muss  freilieh  besonderer  Werth  daraufgelegt  werden, 
dass  sie  mit  Sachkunde,  Consefiuenz  und  richtigen  Methoden  ausgeführt 
wird,  sonst  kann  sie  eher  schaden  als  nützen.  Es  wird  heutzutage 
viel  zu  viel  von  Laien  und  selbst  von  Aerzten  elektrisirt,  die 
nichts  von  der  Sache  verstehen,  die  mit  unpassenden  Elek- 
troden und  Stromstärken,  mit  physikalisch  und  physiologisch 
ungeeigneten  Applicationsstellen ,  ohne  Regel  und  Conse- 
quenz  elektrisiren  und  durch  den  Glauben,  dass  die  etwaigen 
Erfolge  doch  nur  auf  Suggestion  beruhen,  in  ihrem  Schlen- 
drian bestärkt  werden  und  so  nur  daa  segensreiche  Heilmittel 
discreditiren." 

Erh^s  Frtheil  tiber  die  elektrische  Behandlung  der  Tabes  deckt 
sieb  mit  dem  Inhalte  der  allgemeinen  Bemerkungen,  die  ich  dem  AIk 
ßchnitt  tiber  elektrische  Behandlung  der  Rtiekenmarkskrankheiten  vor- 
angestellt habe. 

Die  Schmerzen  der  Tabiker,  die  Kähegeftilde,  die  Parästhe- 
sien  haben  sieh  durch  farailische  Behandlung  (Finselung.  galvano- 
faradische  Massage)  der  Beine  und  des  Rumpfes  oder  aueh  nur  der 
wesentlich  atücirten  Hautptirtien  bei  Gebrauch  mittelstarker  Ströme 
entschieden   gemildert,    sind   oft  nach   mehreren   Sitzungen   ganz   ver- 
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BChwimden.  Dn  aber  die  heftigen  Scljnierzattariiieii  dieser  Kranken 
einen  periodisehcn  Verlauf  liahen,  .^o  weiss  ich  nicht,  inwieweit  sie  nicht 
auch  (»hoedies  znrÜL^kg:ejLcangeii  wären.  AJjer  die  l'atienten  fühlten  sieh 
bei  vorBiehtiger,  nieht  zu  laiif^^e  ausgedehnter  Elektrisation  immer  er- 
friselit  und  erleichtert. 

Die  Ataxie  hei  Tahes  habe  ich  stets  mit  jenen  beiden  zuerst 
bescliriehenen  (JalvtuiisutionHiuethoden  l, stationsweise  Beliandhing,  sym- 
pathische WirlM'lslmleapplieatioo;  5— 4mal  w<>chentlieh)  zu  beseitigten  oder 
zu  mildem  gesucht.  Aueh  dieses  Syrai)t«.»m  schien  sich  imch  Ablauf 
von  20  —  30  Sitzungen  zu  hessern.  Die  Kranken  gingen  eine  Zeit  lang- 
sicherer,  waren  mit  ihrer  Locomotion  mehr  zufrieden  als  zuvor.  Von 
Daner  ist  <ler  Erfoig  aber  niemals  gewesen.  Die  Ataxie  ist  in  keinem 
d  e  r  1^'  fi  1 1  e  g  a  n  z  v  e  r s c  h  \\  n  n  d  c  ii .  Denn  man  darf  bei  1 5eurtlieilu ng  Jeg- 
iieher  Jieilniethode  gegen  Tabes  nie  vergessen,  wie  langsam  viele  Tabes- 
fftlle  verlaufen ,  wie  vielen  Schwankungen  die  einzelnen  Krankheits- 
erseheinimgen  unterworfen  sind,  leb  kann  nicht  sagen,  dass  physika- 
lische, Hydro-  oder  balneotherapeutiscbe  lliifsmittel  meinen  Kranken 
grössere  iMbT  dauerndere  Erfolge  gebracht  biUten,  als  die  Elektrotherapie. 
Wobt  aber  nuisste  ich  des  öfteren  die  Erfahrung  machen,  dass  starke 
Galvanisationen  des  llückens  (mit  njehr  als  8  Milliamprresi  oder  gar 
oline  Galvanonietercontrole  ausgeführte  Applieationen  und  Faradisationen 
der  WirbelsJiuIe  die  Ennüdbarkeit  und  rnsieberheit  der  Tabiker  beim 
Geben  auf  \V(>cbeüi  hinaus  gesteigert  haben. 

Die  Blasen-  und  Mastdarmstüruiigen  bei  Tabes  bilden  da- 
gegen ein  günstiges  Dbject  Hir  die  galvanische  Behandlung  dureli  die 
LendenanHelnvelluug  (Vj  Anode,  Fig.  320,  4"*):  ir>"5  von  Tl'IiQcm,, 
0  Kathode,  Fig.  322,  T'O:  lü'O  von  r>f)Qem.  im  llypogastrimn).  Ich  habe 
hier  den  galvanischen  Strom  fi  Minuten  lang  einwirken  lassen  nnil  habe 
mit  gutem  Erfolge  dann  noch  etwa  einen  mittelstarken  stabilen  f;tra- 
dischen  Strom  von  2  Minuten  Innzugefügt.  Die  functionellcn  Srhwaehc- 
zustände  der  Blase  und  des  Darmes  sah  ich  unter  solcher  Behandlung 
schwinden  oder  auf  einen  erträglicheren  Grad  zuiilekgehen.  Vor  Harn- 
röhren- oder  Mastclannclektnulen  warne  ich  alle  Aerzte  auf  das  Dring- 
hehste  —  sie  sind  zum  Theile  oder  ganz  von  Metall  set/,en.  vom  galva- 
nischen Strome  durchflössen,  sehr  leicht  Verletzungen  der  Schleimhaut:  als 
Träger  des  unterbrochenen  Stromes  reizen  sie  die  emptindlichen  Drgane 
ausserordentlich,   ohne   einen   irgendwie   erheblichen  Nutzen  zu  stiften. 

Es  kommt  nicht  selten  vor,  dass  der  Speeialist  durch  Aerzte  oder 
Kranke  zur  elektrischen  Behandlung  der  tabischen  Atroph ia  nervi 
optici  veranlasst  wird,  kdi  habe  mich  friihcr  in  einzelnen  Fallen,  be- 
sonders durch  AWj*.«  uiul  lircinfcrH  Erfolge  ermuntert,  verleiten  hissen, 
stabile,  kurzdauernde  und  schwache  Längs-,  sowie  Qnerströme  (von 
1—2  Millianipt-res)  durch  den  Bulbus  vom  Nacken  aus  (siehe  Augen- 
muskelhehandlung,  pag,  ö8T)  oder  durch  die  SehlRfen  zu  schicken,  da 
mir  aller  nachtniglich  der  Vorwurf  zu  (Jhrcn  kam,  -die  Kranken 
waren  durch  Elcktrisiren  itlind  gewiirden".  weise  ich  jetzt  das 
Ansinnen,  die  (tptieuserkrankungen,  deren  Progression  bei  der  Tabes  ja 
oft  i'ine  sehr  rapide  ist .  auch  in  ihrem  ersten  Beginne  galvanisch  zu 
behandeln,  mit  Entschiedenheit  zurück,  auch  wenn  es  nur  solatii  causa 
verlangt  wird.    Ich  rathc  allen  Collegcn,  das  Gleiche  za  thuni 


Rückenin  arks  erkrankungen . 

DiespastisclienSpinallähmBDgen,  welche  der  am  votropliiseheD 
Lateralsklerose,  tien  Pyramiden-,  Seitenstrang-  und  eoiiiliinirten  vSysteni- 
erkrankongen,  der  disseminirten Sklerose,  auch  gewissen  Formen  der  (|tter- 
Schnitts-  nnd  Coiiipressionsiiiyelitis  zujy:ebriren.  halte  ieh  immer  nur  in 
loco  morhi,  d.  li,  mit  centraler  Oulvanisatioii  behandelt,  dabei  aber  ge- 
wohnlich  von  galvanischer  und  faradischer  Streichung  der  Nerven  und 
Muskeln  Abstand  genomnieii.  Ich  halte  mich  auf  die  schon  hei  der 
Tabes  eingehend  l»ehandeltcD  Methoden  beschränkt,  nachdem  ich  mich 
überzeugt  hatte,  dass,  sobald  ich  an  diese  noch  die  Reizung  der 
peri|>hercn  Nerven  anschloss ,  die  Spasmen ,  die  Steirigkcitsgeriihle.  die 
Erhr»[ning  der  Reflexe,  die  motorischen  Reizerscheinungen  eine  Steigerung 
erfuhren,  welche  dem  Kranken  nichts  weniger  als  erwünscht  war. 

Im  Laufe  der  eben  genannten  Krankheiten  kommen  im  Gegensatz 
zur  Tabes  dorsalis  oft  so  auffitllige  Stillstände  in  der  Entwicklung 
der  zumeist  progressiven  Processe  vor.  dass  ich  mit  Sicherheit  nicht 
zu  sagen  vermag,  ob  die  Besserungen,  die  ich  besonders  in  Pezug 
auf  die  Loeomotion  durch  vorsichtige .  nur  3—4 mal  wnchentüch  an- 
gewandte Galvanisation  erzielte,  auf  die  physikalische  Einwirkung  des 
Stromes  zurückzuführen  sein  dürften.  Suliaeute  Myelitiden,  auch  Com- 
pressionsmyelitiden,  die  durch  traumatische  und  cariuse  Processe  der 
Wirbelsäule  bedingt  waren,  habe  ich  nach  mehrmonatlieher  Dauer  bei 
unausgesetzter  Galvanisation  der  erkrankten  Kückenmarksregion  schwin- 
den sehen. 

Ich  halte  es  daher  tÜr  rathsam.  neben  medicamentösen,  diätetischen 
Ruhekuren  und  balneotherapentischen  Heilanwendungen,  neben  der  Bett- 
behandhmg  und  chirurgiseh-orthopüdiseben  Massnahmen  u.s.  w.  die  Galva- 
nisation der  genannten  spinalen  &kranknngsfom]en  einzuleiten.  Ich 
brauche  kaum  htnzuzuttigen,  wie  gering  die  Hot^'nungeu  sein  sollen,  die 
der  Arzt  an  die  Elektrieitat  zu  knüpfen  hat,  —  wie  gross  anderen^eits  die 
Erwartungen  sind,  die  der  Kücken  markskranke  der  erstmaligen  An- 
wendung einer  elektrischen  Heilmethode  entgegenbringt.  Solehe  Illusionen 
zu  zerstören,  würde  den  humanen  Aufgaben  unserer  Kunst  widersprechen. 
Ob  es  aber  angezeigt  ist,  Jahre  lang  ohne  IJuterhreclmiig  und  ohne 
irgend  welche  Aussieht  auf  Erfolg  chronische  Rückenmarkskrankheiten 
der  genannten  Art  zu  elektrisiren,  ist  Gewissens-,  weniger  wohl  Glaubens- 
eachel  Es  wini  dem  ehrlichen  Arzte  genügen,  im  Jahre  etwa  2 mal, 
2—3  Monate  lang  die  Kranken  mit  vorsichtigen  Anwendungen  elek- 
trisch behandelt  zu  haben. 

Die  geringsten  Heilerfolge  sah  ich  bei  Elektrisation  der  atro- 
phischen Spinallahraungen:  Spinaler  Muskel atrophier i/i/W/t'wi?^- 
Aratf)^  Dystrophia  muscularis  [)rogressiva,  Syringomyelie^  Po- 
liomyelitis n.  a. 

Ich  habe  diese  Kranklieiten  theils  mit  Striemen  behandelt,  die 
darauf  abzielten,  die  Rüekenmarkscentren  günstig  zu  beeinÜussen ,  die 
Ernährung  iliT  Muskeln  ttrophische  Centren)  auf  diesem  Wege  zu  heben 
(Syrapathicus-,  Rüekengatvanisation),  theils  versuchte  ich,  soweit  die 
Erregbarkeit  der  iieripheren  Nerven  und  der  Muskeln  noch  vorhanden 
war,  auf  diese  mit  stärkeren  eonstanten  Strnmen  einzuwirken.  Ich  kann 
nicht  sagen,  dass  ich  jemals  einen  sichtlichen  Erfolg  gehabt  habe.  Die 
central  bedingten  Musketatrophien  blieben  auch  nach  Monate  lang  aus- 
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gedehnter  Oalvanisation  die  gleichen.  Ja,  t?ie  nahmen  oft  irennti:  unter  iiiul 
trotz  der  liehaiidliini;:  an  Ansdelinutjo:  zu. 

Am  reichhalti^stoii  sind  meine  elektrotherapeutiseben  Krtahrnrif^en 
Itber  die  spinale  K  iiiderliihnain^.  und  zwar  um  desseutwillen.  weil 
die  dureli  das  so  jiihliii^s  einsetzende,  sehr  l>ald  mit  selnveren  Allgemein- 
mid  Lähniungserseheinungeii  verbundene  Leiden  ersehreekten  Eltern  am 
ehesten  die  Ilili'e  des  Elektrotherapeuten  hegtdiren.  So  halte  ieh  denn 
mitunter  sehon  frühzeitig  die  elektrische  Hehandlmi;:^  heginnen,  sie  mit- 
nnter  Mmiate  und  Jahre  lan»,^  fortsetzen  müssen,  hie  Erfolge  waren 
aber  recht  spärliche ,  entspraelien  in  keiner  Weise  der  aufg'ewandten 
Sorgfalt  und  Geduld. 

Wenn  ein  frischer  Fall  von  Poliomyelitis  ant.  infantum  acuta 
dem  Antte  zu^relit.  so  ma;^  er  immerhin  unmittelbar  nacli  Aufhören  der 
An;::emeinerscheinunKen ,  des  Fiebers,  der  Anorexie,  der  Schmerzen  in 
den  j^elähmten  Muskeln  die  Behandlung  tles  Kiiekenmarks  in  Angritf 
nehmen ,  umsonu^hr  als  die  Atrophie  sehr  rapide  zuzunelmien  ptlegt. 
Bei  Armlähnmnfien .  Behandlung  der  CervicalansebweiJung ,  bei  Hein- 
läbmung  der  Lumhalansehwellung  Anode  C3  Fig.  ;^19,  4*(»  :  12'3  von 
iV><,>em.,  Katlutde  Fig,  32'J  '-  rnterhauehgegcnd:  ;]  4  Milliamperes.  }\  bis 
f)  Minuten  lang.  Anfangs  sind  tiigUcli  Sitzungen ,  nach  4  -H  Wochen 
4 mal  wtiehentlich  eine  Sitzung  anzuordnen.  Nach  Ablauf  von  einigen 
Moitaten,  liesonders  wenn  die  Kmjjtindliehkeit  der  atrophirenden  Muskel- 
grupprn  naehgelassen  hat,  sind  eentrilugale  Streichungen  der  betrolTenen 
Muskeln  mit  tb^  Massirrolle  und  der  Elektrode  für  lalrile  Behandlung 
anwendbar,  hiehei  ist  aueh  der  (4cbraueh  von  stärkeren  Stnimim,  his 
H  Milliani]>('res,  anzuratlicu. 

In  den  ersten  Stadien  der  Kranklieit  seheinen  mehr  Muskeln  von 
der  Läbmung  l»etrolfen  zu  werden,  als  spater  der  wirkliehe  und  dauernde 
Funetionsausfall  erweist.  Das  hiingt  wohl  luit  dem  anatomisehcn  Sitze 
der  Krankheit  mit  der  Fern-,  bezw.  Allgemeinwirkung  iles  entzlindliehen 
(infectibsen,  bezw.  toxischen ?)  l'rocesses  zusimimen.  Aber  fllr  die  elek- 
trisehe  Behamllnng  ergibt  dies  die  Nothwendigkeit,  Ijei  der  peripheren 
Streichung  alle  irgendwie  gesehwaebten  Muskeln  in  den  Kreis  der 
Behandlung  zu  ziehen.  Vnd  gerade  bei  der  Wiederkehr  von  Bewegung  in 
den  weniger  afrieirten,  vor  allem  nicht  atrophirten,  gewöhnlieh  den  seliwer 
betrolVcnen  benaehltarten  Muskelgnip[>en  habe  ieh  die  erfrischende  Wirkung 
der  Kathodenhehandlung  in  versebicdenen  Fallen  zu  erproben  vermocht. 

Da  es  sieh  bei  der  acuten  IVliorayelitis  so  tiberaus  hilutig  um 
Kinder  im  zartesten  Alter  handelt,  so  wird  der  Ar/i  nicht  selten  mit 
deren  Unwillen,  mit  ihrer  Fngel^erdigkeit  und  Lnruhe,  not  dem  Hang 
der  Kleinen  zuit»  Schreien  während  der  Application  zu  kämpfen  haben. 
Das  sind  ja  Erwägungen,  die  liei  den  mannigfachsten  pädialriseben  Ein- 
grirt'en  in  Betracht  kommen  kimnen;  aber  hei  der  Elektrotherapie  der 
Boliomyelitis  wird  zu  bedenken  sein ,  oh  man  mit  einem  solchen  psy- 
ehiseben  Trauma,  —  mit  iler  tiiglieb  gesetzten  psychischen  Erregung 
hei  einem  nervenkranken  Kinde  nicht  mehr  schadet,  als  man  mit  der 
Elektrisation  atrotihirter,  bezw.  bindegewebig  entarteter  Muskelliiindel 
zu  nützen  vermag. 

Aehnliche  lietrachtungen ,  inwieweit  überhaupt  —  aueh  bei  ein- 
zelnen Kranken  des  späteren  Lebensalters  —  der  elektrische  Strom  als 
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ein  inclir  minder  psychischLT  Keiz  wirken  mag,  werden  uns  später 
noch  beschäftigen. 

Endlich  kann  bei  Besprechung  der  Poliomyelitisbehandlunf!:  nicht 
scharf  genu^  betont  werden,  wie  t?ehr  sich  der  Elektrotherapeiit  davor 
zu  hüten  hat.  dass  er  ans  Begeistening  für  seine  Heihnetho^b*  nirht  die 
anderen  Heihnittel  aiisseracht  lasse  —  vor  allem  dem  Ciiirnrgrn  uml 
Orthopäden  nicht  7M  spät  ihr  Recht  auf  gründliehe  J^ehandlung  der 
sehr  bahl  eintretenden  Contraefaren  und  DitIbrmitHten  einräume. 

Gehirnerkrankungen. 

Sowohl  die  HyperJüiiie  des  Gehirns  (Congestion)  als  die  Hirn- 

thrombose  (Embolie)  und  die  Hirnblutung  tuhren  zn  Sturungen, 
welche  einer  elektrischen  Behandlnng   unter\v(»rfen   zu  werden    pflegen. 

Ich  habe  mich  gerade  bei  jenen  Sensationen  im  Kopfe,  die 
als  ^Blutandrang''  von  den  Kranken  bezeichnet  werden,  durch  Hitze- 
gefiihl,  Röthung  des  Gesichtes,  des  Halses  und  der  Ohren,  r\)chen  in 
den  SehUifen.  Flimmern  vor  den  Augen,  Ohrensausen  sit-h  verrathen. 
mit  &folg  der  „Galvanisation  am  Halse"  bedient.  Ich  verweise  wegen 
der  Methode  dieser  Anwendung  auf  meine  bei  der  Behandlung  des 
(4esiehtssehmer7es  geo:ebenen  Mittheilungen.  Der  Erlolg  war  selten  ein 
dauernder;  „die  ererbte  oder  envorbene  Labilität  des  Gefassnerven- 
Systems,  welche  es  bedingt,  dass  bei  geringrügigen  Anlässen  eine  Dilata- 
tion der  Hirngetasse,  insbesondere  der  Capillaren  eintritt,  l>egleitet  von 
einer  Steigerang  der  Herzthätigkeit,  welche  zuweilen  eine  Theilerschei- 
nung  der  Keurasthenie  und  Hysterie  bildet"  f Oppenheim),  kann  durch 
jene  Galvanisationsmethwle  entschieden  gemildert  werden:  es  ver- 
schn-indcn  nach  vorsichtigen  AppHcationen  die  ^lissemptindnngen  im 
Kopfe  auf  .Stunden  und  Tage,  aber  völlig  zu  beseitigen  sind  sie  nur 
hei  Etnhaltimg  einer  sehr  massigen  und  ruhigen  Lebensweise.  Eine 
ganze  Zahl  von  solchen  Kranken  —  die  Hyperämie  des  Hirns  ist 
eine  sehr  hfiufige  Krankheit  —  behaut  den  otlt  sehr  peinlichen  Zustand 
mit  mehr  ndnder  freien  Intervallen  ihr  Leben  lang.  Mele  davon  sind 
im  späteren  Lebensalter  zu  frähzeitigem  Atherom  der  Himgefässe,  zu 
Schwindelaniallen  und  Apoplexien  geneigt. 

Die  cerebralen  Lähmungen,  die  nach  apoplektischen  Insulten 
als  Ausfallserscheinungen  zuriickb leihen,  die  durch  encephalidsehe  Fro- 
cesse  (Erweichungen),  Hirnlues,  Tumoren,  Ahscesse  etc.  bedingt  sind, 
erheischen  fa.st  immer  eine  längere  elektrische  Behandlung.  Wenn  ich 
daran  gehe,  die  von  anderen  imd  von  mir  geübte  Elektrisationsart, 
die  sich  am  besten  Ijewährt  hat,  zu  schildern ,  so  bin  ich  weit  davon 
entfernt,  zu  glauben,  der  Strom  habe  etwa  in  denjenigen  Fällen,  wo 
eine  Wiederherstcüang  der  Function  bis  zu  einem  gewissen  Grade 
eintrat,  den  Krankheitsprocess  in  den  Himgellissen,  in  den  Umhüllungen 
oder  in  der  Himsubstanz  geheilt,  beziehungsweise  zum  Stillstand 
gebracht. 

Es  ist  aber  zweifellos,  dass  die  Störungen  der  Motilität  und 
der  Sensibilität,  welche  durch  Hirnherde  von  nicht  allzu  grosser 
Ausdehnung  hervorgerufen  werden ,  sich  unter  Anwendung  des  elek- 
trischen Stromes  rascher  bessern,  als  ohne  denselben. 
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Von  Wiehtifrkeit  ist  das  Verfahren  Im  allen  frischen  durch  Hlutim^ 
Entzündung,  bezieliiinf2:s\vcise  Erweidnmitr  gesetzten  Henuplei^'-ien  oder 
Moni)plef,'ien. 

leh  habe  in  solchen  Füllen  stets  an  dem  Grandsatze  festgehalten, 
nieht  vor  Ablauf  der  6.-8.  Woche  nach  eingetretener  Läh- 
mung die  elektrische  Kehandlung  einzuleiten. 

Aach  dann  bin  ich  noch  recht  vorsichtig  vorgegangen,  habe  nicht 
öfter  als  3-  4mal  wöehentlieli  behandelt.  Im  Anfang  habe  ich  die 
Galvanisation  am  Halse  2  -  H  Minuten  lang  in  der  hei  der  Besprechung 
der  Trigeminusneuralgie  geschilderten  Form  versucht,  und  zwar  gewnliTi- 
lich  auf  der  der  Lalinumg  entgegengesetzten  Halsseite.  Ich  habe  dann 
eine  |>enpliere  centrifugale  Streieliimg  mit  mittelstarken  faradiselien 
oder  galvaiiisrhen  Stniiiien  bis  tl  oder  7  Milliamperes,  beziehungsweise 
eine  Galvanofaradisation  der  von  der  Lälimung  wesentlich  betrortcncn 
Muskelgruppen  vorgenoTumen. 

Ich  liabe  bei  ilen  schwereren  Liihmungen,  besonders  wenn  sie  zw 
Contraeturen .  Spasmen,  KeHexsteigerungen  neigen,  wenig  Frfolg  ge- 
sehen, die  schweren  L>ilVormitäten  weder  aulV.ahalten,  noch  zu  mildern 
vermocht.  Die  leichteren  Formen  haben  unter  der  elektrischen  Therapie, 
wenn  sie  von  der  medieamentosen  (Arsen,  Jodkali,  Nux  vom.)  Behand- 
lung u.  s.  w.  unterstützt  wird,  eine  Tenden/.  zur  Besserung  und  Heilung 
erkennen  lassen. 

Traten  ilie  cerebnden  Liihuiungen  in  sjiUleren,  weiter  viirgeriickten 
Stadien  in  sechs  und  mehr  Monaten  nach  dem  apoplckttschen  Insult 
in  meine  Behandlung,  so  habe  ich  neben  der  ..Sympathicusgatvanisa' 
tion"  auch  die  galvanische  Uehandhing  vom  Nacken  zur  Stirn  mit  der 
AV/'"schen  Kopfelektrode  (s.  Neuralgia  oeeipitalis,  pag  576)  zwei  Minuten 
lang,  iiann  auch  die  periphere  Flektrisation  mit  stärkeren  Stnüaen  in 
länger  daueniden  Sitzungen  für  angezeigt  gehalten. 

IMks  ich  bei  allen  siinstigen  Hirncrkrankungen^  die  durch  Tymorc4j. 
Abscesse  bedingt  waren,  die  ich  als  Herdsklerose,  Piiralys,  progr.  incip., 
als  Dementia  senilis  mit  und  ohne  Erwejchungsherd  ansprechen  musste. 
BchwUchste  Strrime  am  Halse  oder  am  Kopfe  von  kürzester  Dauer  nur 
den  Kranken,  sowie  der  l  nigebung  zum  Tröste  oder  aber  als  Gelegen- 
heit xm  öfteren  Bcoliachtung  und  Krforschyng  des  Kratikheitszustandes 
angewendet  habe  ,  bedarf  kaum  der  Erwähnung,  Hier  kommt  alles 
darauf  an,  nicht  zu  schaden,  den  Kranken  durch  die  mit  der  Elektro- 
therapie verbundenen  Mani|)u]atiouen  ^  durch  das  An-  und  Auskleiden 
nicht  zu  erregen.  Wird  diese  Vorsieht  beachtet  und  die  Behandlung 
wieder  rechtzeitig  unter  irgend  einem  Vorwande  abgebrochen,  beziehungs- 
weise durch  eine  andere  Heilmethode  ersetzt,  so  liisst  sich  dagegen 
nichts  einwenden. 

Wenn  ich  noch  einige  Worte  tiber  die  elektrische  Behandlung  der 
K r a n k b c i  t e n  il es  verlängerten  M ark es  sagen  möchte,  so  geschieht 
dies,  weil  liiehei  eine  IJcihn  v^m  Functionsstürungen  vorkommt,  die,  &o 
schwer  sie  auch  am  Anfang  erscdieincn,  zur  liUckbildung  neigen.  Diese 
zu  fördeni  wird  der  Eiektrotherapeut  fast  immer  in  der  Lage  sein. 

Es  hantelt  sich  um  die  hei  der  acuten  apoplektisehen ,  bei  der 
cerebralen  I  Fseudoj  und  bei  der  asthenischen  F'orm  von  Bulliilrparalyse, 
Myasthenie  auftretenden,  hie  und  da  einer  Heilung  oder  mindestens  einer 
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Besserung  Hibig'eii  Kenilähmuügen  besonders  im  Bereiche  des  Glosao- 
pharyiigeus  und  Hypoglossus.  deren  ernste  itedenümg  für  die  Ernähnuig 
des  Kranken  ein  sofortiges  Eingreifen  des  Arztes  noth wendig  macht. 

Die  galvanische  Auslösung  von  Sohluckhewegungeu  (Schluck- 
refiexenl,  die  ich  bei  der  Besprechung  der  postdiphtherisehen  Lähmungen 
bereits  (pag.  589)  besebneheii  habe,  beschleunigte  in  einigen  Flillcn,  die 
ich  selber  beobachtet  mid  behandelt  habe,  den  Heilungsproeess  in  ausser- 
ordentlichem  Masse.  Es  gentigt  bei  Schluck lähmung  in  einer  Sitzung 
etwa  If) — 20  deutliche  Schlnckbewegungen  hersorzurufen.  Bei  emptind- 
lichen  Krauken ,  die  leicht  Schwinde!  bekommen .  kann  man  die  posi- 
tiye  (indifferente)  Elektrode  statt  in  den  Nacken  auf  den  Handrticken 
setzen.  Gegen  Zungen parese  (Articnlationsstorung)  ist  vorsichtige 
Galvanisation  der  Zmigenmusculatur  mit  4 — 6  Milliamperes  3—4  Minuten 
lang  (Anode  im  Nacken;  Kathodenelektrode,  Fig.  312  od.  313,  1,  recht- 
winkelige Untersuchungselektrode ),  auch  faradische  Reiztmg  mit  schwachen 
Strömen  angezeigt. 

Die  echte  progressive  Bulbärparalyse  aber  mit  ihren  hoch- 
gradigen atrophischen  Lühnnmgen ,  der  fast  vollkommen  unverständ- 
lichen Sprache,  Speichel fluss  etc..  wurde  von  mir,  wenn  die  Patienten 
auch  noch  so  frllh  in  Behandlnng  kamen,  ohne  jeden  dauernden  Erfolg 
behandelt. 

Neben  den  eben  beschriebenen  Methoden  pflegte  ich  dabei  auch 
die  centrale  Galvanisation  «juer  durch  den  Proe.  mastoid.  (je  eine  Elek- 
trode 315  oder  316  hinter  dem  Uhre  4—4  Müliamperesj  4—5  Minuten 
lang  in  Anwendong  zu  ziehen. 


Die  Neurosen. 

Da  die  funetionellen  Störungen  des  Nervensystems  heutzu- 
tage das  grosse  Heer  der  dem  Elektrotherapeaten  zugewiesenen  Krank- 
heiten ausmachen,  so  sind  natürlich  auf  diesem  Gebiete  auch  Heilerfolge 

mit  dem  elektrischen  Strom  in  reichem  Masse  zu  verzeichnen.  Sie  konnten 
als  die  glänzendsten  Beweisstücke  fiir  den  Heilwerth  der  Elektrotherapie 
Oberhaupt  gelten,  wenn  nicht  gerade  in  der  Behandlung  der  Neurosen 
ein  jeder  mehr  minder  andauernde  Erfolge  erzielte,  wie  immer  er  auch 
die  Kranken  behandeln  mag.  Die  Suggestionstherapie  ist  die  jUngste 
und  modernste  der  Heilmethoden,  die  sich  zahlreicher  Erfolge  rühmt 
und  aucli  die  Einführung  elektrischer  Ströme  in  den  Korper  für  über- 
flüssig erklärt  oder  wenigstens  nur  als  das  bequemste  Hilfsmittel  tür 
die  Wachsnggestion  ansieht. 

Will  man  über  die  Frage,  ob  irgend  ein  Mittel  eine  Neurose 
wirklich  für  alle  Zeit  beseitigen,  heilen  könne,  in's  Klare  kommen, 
so  wird  eine  kurze  Betrachtung  über  das  Wesen  einzehier  grosser 
Gnipfien  von  neniisen  Zuständen:  über  die  klinische  Definition  und 
Trennung  der  Hysterie,  Hypochondrie  und  Neurasthenie  nicht 
zu  mngehen  sein, 

„Wir  nennen  die  Hysterie  mit  ihrer  fast  unerschöpflich  erschei- 
nenden SymptomenftUJe ,  mit  ihren  stets  wiederkehrenden  typischen 
Schmerzen.  Neuralgien  und  Anästhesien,  Störungen  der  Sinnesorgane, 
Lähmungen  und  Krämpfen,   mit  ihren  sonderbaren  nervösen  Anfällen 
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der  verschiedeosten  Art  and  mit  ihrem  charakteristit>chen  psychischen 
Verhalten,  die  das  weibliobe  (iesehlecbt  crhehlich  bevorzugl,  aber  neuer- 
dings  aucli  bei  Männern  in  stei|!^ender  Hiiiitigkeit  >ieobacbtet  wird. 

Die,  Hypochondrie  mit  der  ihr  eigenen  deprimirten  Gemiiths- 
Htimmung,  mit  ihrer  Furcht  vor  stdiwerein  Erkranktsein,  mit  ihrer  schon 
alft  psychische  Störungen  au I zufassenden  falschen  und  pessimistiseliejl 
Deutung  aller  luoglichen  körperlichen  Kmpfindungen  und  Zustünde. 

Und  endlich  die  Neurasthenie  mit  ihrer  Keizbarkeit,  Sehwüebc 
und  KrHchöpflmrkeit  auf  allen  tiebieten  des  Nervensystems  und  ihrer 
lahmenden  Kinwirknng  auf  jede  Art  der  menschlichen  Hethiitigung  und 
Leistnngstahigkeit.  * 

Wird  es  aiH*h  nicht  immer  gelingen,  diese  von  Krh  jAkijdemisehe 
Rectoratsrede.  Heidelberg  lsn;i:  lieber  die  wachsende  Nervosität 
unserer  Zeit^)  mehr  in  einer  gemeinverständlichen»  aber  flir  den  l*rak- 
liker  vielleicht  ausreielienden  Form  gegebene  Umgrenzung  auf  das  Kaleido- 
skop nervuser  Symptome  anzuw  enden ,  welche  uns  in  der  IVaxis  fast 
alltUglich  begegnen,  so  werden  die  Angaben  des  erfahrenen  Klinikers 
doch  zum  A'erständniss  der  jüngsten  llierapeutischeii  BestrebungerK  wie 
sie  durch  <lie  Arbeiten  von  Mofhius,  Uirt/tr  und  Kratpelin  gekenn- 
zeichnet sind,  erheblich  beitragen. 

„Feber  die  Behandlung  von  Nervenkranken  und  die  Errichtung 
von  Nervenheilstätten"  hat  J.  V,  Mofhim  iLeijizig)  eine  Schrift  erseheinen 
lassen,  die  sehr  bald  ein  gewisses  Aufsehen  erregt  hat  und  bereits  in 
zweiter  Auflage  erschienen  ist.  Riifffr  (Wurzlmrg^  liat  sein  ausführliches 
(«ntaehten  Über  die  in  der  J/or/>///\ 'sehen  Arbeit  gemachten  iherapeuti- 
gchen  VWscliliige  in  SchwidVs  Jahrbücher,  Hd.  COLI,  pag,  VSiS  nieder- 
gelegt. Heiden  Autoren  gemeinsam  ist  der  Grundgedanke  ^  dass  die 
oben  genjinnten  Erkrankungen  und  alle  die  daraus  sich  ergebenden 
Mischformen  zumeist  einen  psychogenen  Fharaktcr  tragen  und  des- 
halb im  wesrntlichen  nur  einer  psycliisehen  Behandlung  unter- 
worfen werden  sollten. 

,Uie  nervenkranke  Persunlichkeit,'*  sagt  Rivijn\  „soll  nicht  nur 
pasBivcH  Object  therajjeutischer  Frweduren  sein .  sondern  vor  allen» 
zu  gesunder  Thätigkeit  erzogen  werden.  Der  Kranke  soll  h'uhe 
und  Seelenfrieden  dureh  Arbeit  finden."  Diesen  therapeiitiselien 
tlrnnilsatz  hatte  Min  htm  bekanntlieh  in  seiner  Schrift  verklindet.  ^Der 
in  diesem  Satze  ausgedrüekten  |)Ositiven  reherzeugung  liegt  die  negative 
Erkeiintniss  zugrunde,  dass  es  nichts  oder  wenigstens  nichts  (ieniigen- 
des  ist  mit  allem  dem  Vielen,  was  bisher  mit  Nervenkranken  vorge- 
nommen worden  ist  in  iler  Richtung  der  Arzneien,  des  Wassers,  des 
Elektrisirens.  der  Massage,  des  Hypnotisirens  u.  4lergl."  { f/hi/cr).  Während 
AhtUus  an  der  Hand  seiner  (Trundlehren  von  dem  Segen  der  kr^rper- 
lichen  Arbeit  für  functionelle  Nervenstürungen  die  Aenderang  der  be- 
stellenden unzweckmiissigen  Nervenheilanstidtcn  oder  die  Errichtung  von 
ganz  besonders  iirgauisirten  „Nenenheilstatteir  erstrebt,  erklärt  Itit:f/cr 
viele  Nervitse,  die  in  solche  Anstalten  konnnen,  flir  theils  schwach- 
sinnig, theils  melancholisch -hypochondrisch,  beziehiings- 
VF eise  paranoisch,  imd  versucht,  die  Vorschläge  von  Moefnus  in 
die>sem  Sinne  zu  beleuchten  und  die  daran  geknüpften  Erwartungen  ein- 
zuschrilnken.    l>ie  geistreichen  Errirterungen  litff/rrs  über  die  Art  und 
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Katzen  kr>rperlicher  und  geistiger  Arbeit  tlUr  Hysterisclie  aiul  Hypoehoader, 
über  die  Indicationen  der  einen  und  der  anderen  Art  von  liesehärtigimg 
muss  ich  leider  hier  übersehen,  weil  sie  uns  zu  weit  von  der  „Allgenieiuen 
Etektrotherapie'*  ablenken  würden. 

Man  ersieht  aber  aus  diesen  kurzen  Erllrtcrungen  über  das  Wesen 
der  nenlisen  Zustände  bereits,  wie  ^undversehieden  die  jüngsten  An- 
sehantingen  von  den  älteren  Lehren  über  Neurasthenie  sind.  Es  ist  — 
und  darin  kann  man  ItUycr  vielleicht  beistiniraen,  der  den  ^charakter- 
losen Mi  seh  begriff:  Neurasthenie"  als  „diagnostisches  Faulbeits- 
|>olster''  ganz  aus  der  neurologischen  lUagnostik  verbannen  müehte  und 
darin  mit  vielen  hervorragenden  Xeui'ologen  und  l*sychiatern  überein- 
stimmt --  mit  dieser  aus  Amerika  importirten  Diagnose  recht  viel 
gesündigt  worden.  Es  winl  trotzdem  kaum  angehen,  statt  jenes  Krank- 
heitsbildes von  nnn  an  nur  die  praciseren  Bezeichnungen  „hysterisch, 
hypochondriseh-paranoisch  oder  melancholisch ,  schwachsinnig"  zu  ge- 
braaehen.  Es  werden  immer  noch  gewisse  Formen  von  Neurasthenie 
übrig  bleuten,  die  sich  in  jene  vier  Kategorien  nicht  bringen  lassen. 
Darunter  sind  wohl  zu  rechnen  die  angeborenen  (degenerativen)  Arten 
der  Neurasthenie  (toxikopathisehe  Neurastlienie,  z.  H.  bei  AlkohoÜsmus, 
Morpbiiiisnms  der  Erzeuger),  ohne  rigentliche  Inibccillitat,  die  ner\-i)sen 
Erschiipfwngszustande  nach  Intectionskrankheiten,  nach  Blut-  und  Säfte- 
verlusten, nach  bietiscfier  Infeution  etc.  Afoehitfs  und  Krarptüft  begegnen 
sich  ja  in  der  Annahme,  dass  die  erworbene,  chronisch  gewordene 
nervinse  Erschöpfung  als  eine  Art  chronischer  Vergiftung  durch  Er- 
miidungsstofte  aufzufassen  sei.  «Sollte  sich  die  von  Krfttpilm  (in  seiner 
^Psychiatrie",  1896^  5.  Aufl.)  versuchte  Zusammenfassung  einer  Gruppe 
von  Geistesstörungen  (myxfidenmtrises  Irresein,  Cretinismus.  Katatonie, 
Dementia  paraljtica)  imter  dem  <Tesiehtspunkt  der  Stoff wechsel- 
erkranknngen  weitere  Anhänger  erwerben,  sollte  die  von  ihm  sup- 
ponirte  . Selbst vergiftimg",  die  ^Schädigung  der  Hirnrinde  durch  solche 
Git\e,  welche  aus  einer  krankhaften  Zusammensetzung  der  Körpersäfte 
henorgehen",  die  klinischen  Erscheinungen  von  gewissen  Psychosen 
genügend  erklären,  dann  wird  auch  die  Lehre  von  den  ürsaeben  der 
Neurosen  von  dieser  Ansicht  des  geistvollen  Irrenarztes  Nutzen  ziehen. 
Wir  werden  uns  dann  auch  die  Einwirkung  vieler  Heilmittel,  vor  allem 
der  Diätetik,  der  Arlieits-  und  Kuhecuren ^  der  Tehung  und  Schonung 
mit  ihren  bekannten  Einflüssen  auf  den  menschlichen  Stotfwechsel  leichter 
zu  erklären  vermögen. 

Leider  kann  die  Elektrothera|jie  der  Neurosen  weder  durch 
die  Lehre  von  der  rein  psychogenen,  noch  vim  der  „Stoffwechsel "-Neur- 
asthenie getordert  werden.  Nach  wie  vor  wird  sie  den  Vorwurf  ruhig 
über  sich  ergehen  lassen  müssen,  dass  die  liesserung  von  Symptomen 
functioneller  Nervenerkrankungen  durch  den  elektrischen  Strom  auf 
psychogenem  („anthropogenem,  speciell  introgenem")  (iüe^jerl  Wege  zu- 
stande korame. 

^l>ie  Zugänglichkeit  oder  die  rnzugänglichkeit  für  äussere  Ein- 
flüsse, ftir  welche  man  auch  das  Modeschlagwort  Suggestibilitiit  erfunden 
hat"  (Rieger)^  wird  ausschlaggebend  sein,  ob  ein  Neurastheniker,  eine 
Hysterien ,  ein  Hypochonder  durch  den  Strom  von  lästigen  nervösen 
Symptomen  oder  von  der  ganzen  Krankheit  befreit  werden  kann.  Denn 
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keinen  AuiJ^enldick  im  Zweifel  darüber,  wie  der  Strom  gewirkt  hatte. 

Der  pt;yehotlierapeiitisehe  Ktfeet  elektrischer  Stnime  hat  Bieh  abei^« 
im  Laafe  der  zwei  Jahrzehnte ,  in  denen  ieli  Elektrotherapie  treibe,^| 
8ebr  verrin^^ert  UDd  ist  im  giiuzen  viel  seltener  ^ewonleii.  Vielleieht 
liegt  dies  daran,  dtuss  der  Knthusiasmus  der  elektrii^irenden  Aerzte  im 
Hi'hwiuden  begriffen  ist.  oder  dass  diese  Heilmethode  nicht  mehr  so 
neu  ist,  nm  auf  die  enipt anglichen  Geinütber  unter  den  Neurasthenikern 
und  Hysterischen  noch  „durch  den  Reiz  der  Neuheit^  zu  wirken. 

Noch  mehr  aber  scheint  mir  die  Abnahme  elektrischer  Heilerfolge 
bei  functionellen  Neurosen  in  dem  Umstände  liegrüJidet,  dass  jetzt,  wo 
die  Elektrotherapie  Lehrgegenstand  fast  aller  medicinischen  Faeul taten 
geworden  ist,  hiebei  viel  zu  viel  und  zum  Sehaden  der  Krankeo 
elektrisirt  wird. 

|»ie  Versuche,  die  Erschöpfungszustande  des  Nervensystems  auf 
elektrisehem  \\'e.ge  zu  beeintlussen,  sind  zahlreielier  denn  früher.  Ein 
jeder  hält  sich  üherall  da  zur  Anwendung  dieses  Heilfactors  tur  be- 
rechtigt und  verptliehtet ,  wo  ihm  der  Boden  fllr  psychische  Einwir- 
kujig  empt anglieh  zu  sein  seheint  —  zum  Sehaden  für  den  Kranken, 
zum  Naebtheil  für  die  wissensehaftliehe  Elektrotherapie.  Denn  es  kann 
gar  nicht  oft  genug  wiederholt  werden,  wie  sehr  gerade  bei  den  func- 
tionellen Nervenstörungen  das  systemlose  l>raufloselektrisircn  schadet. 
Von  Jahr  zn  .lahr  häufen  sich  bei  mir  sowohl  in  der  poliklinischeB 
wie  in  der  privaten  Praxis  die  Fälle,  an  denen  ein  Arzt  mit  den  be- 
deutungsvollen Worten:  ^ Jetzt  ist  gerade  mein  Element  frisch  gefdllt. 
Jetzt  will  ich  Sie  einmal  kräftig  clektrisiren."  sein  Heil  versiu^ht  und 
ein  „glänzendes  Resultat  erziett"  hatte.  Er  hält  nämlich  die  Krauken 
für  gelieik,  weil  sie  —  nicht  w iedergekummen  sind :  ^der  andere  aber 
geht  und  klagt.''  Der  gesehiidigte  ratieol  schwort,  nie  wieder  einer 
elektrischen  Behandlung  sich  zu  unterziehen. 

Es  wäre  besser,  die  Eleklnttlierapie  hörte  auf  zu  sein  —  sie 
würde  trotz  der  an  sie  verwandten  tausendillltigcn  streng  wissenschaft- 
lichen Arbeit  in  die  Knmpelkanimer  längst  vergessener  Heilmittel  ge- 
worfen, als  dass  sich  von  Jahr  zu  Jahr  mehr  ungeübte  Hände  an  diesem 
Theile  der  Heilkunst  versuchen  und  mit  rauher  Hand  die  wenigen 
sicheren,  mühselig  erworbenen  und  vertlieiiligten  Errungenschaften 
experimenteller  und  empirischer  Forschung  zerstören. 

Meine  wiederholten  Erfahnmgen  Über  die  Schädlichkeit  ungeeig- 
neter Methoden  hei  Neurasthenie,  Hysterie  und  Hypochondrie 
veranlassen  nnch,  trotzdem  icli  für  eine  Reihe  von  Fällen  die  psychische, 
beziehungsweise  suggestive  Wirkung  der  Elektricitiit   zugestehen  muss, 


♦)  A.  Strümpell,   Utsbcr   ^'w   Entstfibtiiig    \\\\y\    Hi'üung   von  Krankheiten    durch 
VorsteUungtn.  Prorectoratarcide,  Erlangen  1892, 
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eine  strenge  ^[ethodik  in  «ler  Anwendung  der  verschiedenen  Stromes- 
arten bei  Neurosen  zu  verlanjLcen. 

Wenn  immer  davon  ^reredet  wird,  dass  der  ärztlkdie  Uernf  mit 
ebenso  viel  Keeht  zu  den  Künsten  wie  zu  den  Wissensebatten  zu  rerhnen 
sei,  so  sollte  das  am  allerehesten  von  denjeni;;en  beherzigt  werden,  die 
ihre  höchste  Kunst  darin  erblicken.  , recht  stark  autzutragen  I" 

Ohne  Jede  Rlieksifht  auf  die  Ueberemplindiiehkeit  gt'wisser.  bei 
vielen  Neurosen  rei/liaren  Krirperregtonen,  z.  B.  der  Dornfortsätze,  der 
Uvarialgegeud  hei  hysterischen  Frauen,  gewisser  Intercostalpnnkte 
n.  s.  w..  w*erden  die  stärksten  fantdisehen  Stnlme  mit  Massirrolle, 
-.Bürste  und  Tinsel''  appHcirt,  Strouiscddiessungen  und  Wendungen 
mit  10— 20  Milliamperes  vorgcnounnen .  um  durch  Demonstration  von 
Mnskelzuekungen  wieder  mehr  ^eortieah^  Bewegungsvorstellnngen"  aus- 
zulösen, 

iSt'hwere.  tagelang  andauermle  Enuüdnngsgefilble ,  vage  Neur- 
algien, Schlaflosigkeit  und  Muskelunruhe  mit  tibrilliiren  Muskel- 
zuekungen,  mannigfaltige  Angstzusliinde ,  welche  auf  solche  Künste  zu 
folgen  jiÜegen ,  sind  keine  seltenen  Erscheinungen  im  Verhmfe  von 
nervösen  Erkrankungen.  Sie  sind  mit  leichter  Mühe  zu  venneiden. 
wenn  der  Arzt  sieb  selber  eine  weise  MSssigung  auferlegt  und  die 
Macht,  die  ihm  in  dem  elektrischen  Strome  gegeben  ist,  nicht  in 
roher  Form  missbraucbt.  Radicalmiltel,  mit  denen  hysterische  Gespenster 
ausgetrieben  werden,  suche  miin  lieber  in  andereji  thrnipeutischen 
DiRciplinen. 

Die  langjährige  Beschäfligimg  mit  den  Ergebnissen  der  exaeten 
ärztlichen  Forschung  hervorragender  Kliniker,  wie  Zknisscn,  Erb, 
.hiüif  u.  A.,  sollte  uns  so  viel  Selbstachtung  einflössen,  dass  wir  uns 
nicht  ohne  RUeksieht  auf  wissensehaftläche  .Methodik  gewissen  Natnr- 
und  Kneipp-Aerzten  gleich  —  zn  Barbierdiensten  an  nnseren  Kranken 
hergeben,  indem  wir  die  robestcn  Manifudationen  mit  dem  elektrischen 
Strome  lie Vorzügen. 

Darum  sollen  hier  nur  diejenigen  allgemeinen  Behandlungs- 
formen besprochen  werden,  welche,  soweit  meine  Beobachtungen 
reichen  und  soweit  sie  sieh  mit  den  Angaben  anderer  Elektrothera- 
penten  decken,  wenigstens  keine  üblen  Folgen  hinterlassen. 

Bei  dirscr  Methodik  ist  darauf  Rneksieht  genomnien ,  dass  in 
vielen  Fällen  iliejenige  tjertlicbkeit,  in  der  neurasthenisehe  Schmerz- 
nnd  Müdigkeitsgefilhie ,  hysterische  Krampf-  und  Liihmungszustände, 
bypochondrische  Sensationen  ihren  Sitz  haben ,  von  eineui  eben  ttihl- 
baren  Strome  getrod'en  werde. 

Es  erseheint  mir  nunmehr  ülierfliissig,  bei  der  Beschreibung  ratio- 
neller Elektrisationsmethoden ,  wie  ich  sie  bei  Neurosen  wirksam  ge- 
funden habe,  jedesmal  zu  erörtern,  ob  ieh  mir  die  erzielte  Wirkung 
physikalisch  oder  psychisch  bedingt  vorstehe.  Ich  mache  mir  in  dieser 
üinsicht  die  Worte  StrfimpdTs  zu  eigen,  der  vor  einigen  Jahren  er- 
klärte*): «Indem  wir  Aerzte  zn  einer  klareren  Einsieht  in  das  Wesen 
der  zahlreichen,  psychisch  bedingten  Krankbeitszustände  gelangt  sind, 


*)  J.  Striimpellj    Uiljer  die  Entstehnng    und  Heilnnp:    v»jii    Krankheiten   «Inroh 
Vorsti^llmijcen.  Pmreitoratsrtde,  tjrlanjjren  1892,  4.  Novi^iitifi*. 
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f^ngt  aiicli  eine  rationelle  psyehisclie  Therapie  an,  sich  zu  entwickeln, 
welche  der  kiinstlleh  gescliatlenen   [Jewnsstseinsstöningen    der   Hypnose 
und  jrnes  seheinhiiren  Ximhiis  l^esonderer  ^eheiiunissvoller  Kräfte  nieht 
mehr  liedarf.  sondern  in  einer  wisisensehaft liehen  Erkenntniss  und  einer 
psycholopsehen  Analyse   der  krankhaften  Vorgänge    selljst    den  Punkt 
findet,  wo  eine  unmittelbare  psyehische  Heeintiussun^  des  Kranken   die 
ahnoniien  Ziistiinde    desselben    zu    lu'seitiji;cen    imstande    ist.    Den  weil- 
reiehendeu   Hinrtuss  dieser  'l'herapie  lernen  wir  erst  jetzt  völlig  wilrdigen 
indem  wir  ilen   tieferen   Sinn   des   alten  Satzes   erkannt    haben,    das 
der  vollkoniniene   Arzt    des  Körpers   auel)  ein  Arzt   der  S<»el 
sein  müsse.'' 

Eine  ^imjx'.  Anzahl  von  allgemeinen  Nenrusen  zei0  Symptome, 
die  eine  Kopf^^alvanisation  räthlieb  ersidieinen  lassen.  IHe  jrrosse 
Onippe  der  ditlusen  üinisyniptome:  Kopfdruek,  Sjtammn^^s-,  Hin^^-  und 
Spinnweben^efUhl,  Hinj^enommensein,  Klopfen  und  liünimern,  Schwindel 
im  Kopfe,  geistige  Krseh< tpf barkeit  iCerebroHsthesie)  erheischt  entweder 
die  directe  Oalvanisatiou  den  Kopfes  vom  Xaeken  zur  Stirn  (Naeken- 
und  ji^rossc  Kopfelektrode)  3-  4  Minuten  lan^^  mit  2  ?»  Milliaiii|u'*res 
oder  die  bekannte  Galvanisation  am  Halse,  die  (Uiri^ens  hiebei  so  an: 
geführt  werden  kann,  dass  eine  gabelfnrmige  biegsame  Dopiielelektrode 
(vom  Patienten  gehalten)  als  Anode  am  Halse  zu  beiden  Seiten  dei 
Zungeulteins  aufsitzt,  wahrend  die  Kathode  im  Naeken  ihren  Platz 
findet.  Hei  der  liHutigen  Uruekemptindliehkeit  der  Brustwirbel  (4.— S.) 
hysteriseher  Frauen  wird  es  sieb  enipfehlen,  in  Fällen  viu»  Hysterie 
die  Katliotie  an  den  sehraerzhaften  Wirhebi:  □  Ka.  4*6  :  l^'^i  von  f»;")  Qeni, 
(Fig,  310)  anznlegen.  fl 

Man  wird  itei  der  gesebilderten  Uelmndlung  darauf  zu  reehneo" 
haben,  dass  emptiTidliehe  Kranke,  besonders  auch  die  AnHmisehen, 
leieht  üfier  Sehwindel  und  besonders  naeh  den  ersten  Sitzungen  über 
Steigerung  der  Sensationen  klagen ;  es  empliehlt  sieh  dann,  die  Behand- 
lungsdauer abzukürzen  o<ier  die  Stromstärke  bis  auf  1 — 2  Milliamperes 
zu  verringern. 

AJle  diejenigen  Fälle  von  functionellen  Nervenstüningen ,  wo 
Müdigkeitsgefllhlc,  sehmi'rzhafte  Sensationen  im  Kiieken  und  auch  in 
den  Fxtieniiläten  das  Krankheitslnld  beherrsehcn ,  werden  am  liesteo 
mi«  lÜiekenmarksstrcimen,  und  zwar  entweder  so  behandelt,  dass  die 
Anode  am  Naeken,  die  Kathode  r  Fig.  322,  mitten  auf  dem  Kreuzbein 
hei  Einsehaltung  von  5 — 6  MilliamptTes,  f»  Minuten  applieirt  winl,  oder 
daÄS  Hals-  oder  Lumhalanschwellung  oder  drueksehmer/Jiafte  Wirhei- 
partien in  der  schon  jiag.  Ü97  geschilderten  Weise  dem  Strome  unter- 
wrtrfen  wertlen.  Es  wird  von  der  Individualität  tles  Kranken,  von  iler 
Gruppirung  der  ueurasthenischen  oder  hysterisehen  Symptttme  abhängen, 
ob  man  es  vorzieht,  cerebrale  und  spinale  Centren  einen  Tag  um  den 
andern  abwechselnd  oder  in  derselben  Sitzung  hintereinander  zu  gal- 
vanisiren.      Was  K  Kovh*)    in    seiner  sehr   lesenswerthen  Aldiandlun;? 


im    allgemeinen    über  (Galvanisation    der 
für  alle  functionellen  Nervenkrankheiten, 


Neurasthenie   sagt , 
wie  immer  man  sie 


gilt  wtth! 
behandle. 


*|  E.  h'arh,  l>if  t^lektriscJn*  KehandloiiK  der  Neiiriisthetiib.  F.  C.  Mü!lfr\y  Hnndb.J 
der  Nftirnstlienie.  Leiijzig,  C.  lf\  Vogel,  181)3. 
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^hie  burfhsehnittsdaiier  der  Beliaiicllung  beträgt  4,  auch  ijiis  6  lochen, 
und  man  soll  als  Regel  festli  alten,  dass  eine  noch  längere  ii  mint  er- 
brochene elektrische  Cur  selten  bis  dahin  etwa  un^^enü^^ende  Krtolge 
noch  verbe^rserl,  oft  eher  schadet.  Eine  l'nterbreehung  von  4  \\'<)cheii 
ist  dann  stets  «ngezei^t,  und  die  dann  wieder  auf^enominene  Belmndluog 
wird  wieder  mehr  Erfolg  hahen."  Dass  die  Kranken  nach  jeder  Sitzung 
körperlich  und  geistig  ruhen,  dass  sie  nicht  gleich  danach  längere 
Eisenbahnfahrten,  iJingere  Spaziergiinge  machen  —  sondern  entweder 
auf  ihrem  Zimmer  oder  im  Wartezimmer  des  Arat^s  10 — h'»  ^^linuten 
verweilen  sollen,  ist  eine  berechtigte  Forderung  vieler  Elektrotherapeuten, 
aach  Koch's  (1.  e.).  Ich  hatte  dieser  Massregel ,  wenn  ich  sie  hei  Er- 
schöpfungszustüDden  durehtühren  konnte,  manchen  elektrotherapeutischen 
Erfolg  zu  verdanken. 

Die  Behandlung  jener  speciellen  Keiz-  oder  Lähmungss^iiiptome 
bei  Neurosen,  die  im  Bereiche  der  Sinnesorgane,  der  motorischen  (vaso- 
motorischen) und  sensiblen  Nerven  auftreten  und  einer  besonderen 
örtlichen  Beeintlussung  neben  der  allgemeinen,  bezw.  centralen  Galvani- 
sation und  der  bald  zu  besprechenden  allgemeinen  Faradisation  bedürfen, 
wird  ganz  leicht  aus  den  in  früheren  Alischnitten  gegebenen  Regeln 
abzuleiten  sein.  Auch  soll  die  Elektrisation  von  krankhaften  Zuständen, 
die,  wenngleich  zumeist  auf  dem  Boden  der  Neurasthenie  imd  Hysterie 
erwachsen,  tür  den  l'raktiker  die  Bedeutung  von  selbständigen  Krank- 
heiten erlangt  haben,  später  noch  in  eingehender  ^Vetse  geschildert 
werden. 

Es  sei  mir  gestattet .  hier  nur  einige  Bemerknugen  über  die 
hysterische  Aphonie  einzuschalten,  welche  der  Anwendung  des 
faradischen  Stroms  des  öfteren  .mit  zauberhafter  Schnelligkeit "  (Scffnlf^e) 
zu  weichen  ptlegt.  Während  die  Stimuibandlähmungen ,  welche  auf 
einer  Betheiligung  des  Recurrens  an  cerebralen  und  spinalen  Processen 
oder  auf  einer  anatomisch  noch  nicht  näher  ergründeten  peripheren 
Leitungsunter brechung  in  den  betreffenden  Fasern  des  Recurrens  beruhen, 
nach  meinen  Erfahrungen  der  Galvano-  und  Faradotherapic  zu  trotzen 
pflegen,  habe  ich  bei  hysterischen  Stimnibandlähnmngcn  von  der  fol- 
genden, auch  für  die  eigentlichen  Rccurrenslähmungen  giltigen 
Methode  gute  Erfolge  gesehen.  Die  Anode  ndit  bei  Behandlung  der 
hysterischen  Stimmbandlflhmung  entweder  im  Nacken  oder  (hei  Beiurchtung 
von  iSchwindeleuiplindungen )  auf  dem  Handrücken.  Die  Elektrode  für  labile 
Behandlung  auf  dem  Schildknorpel  des  Kehlkopfes»  erst  rechts,  dann 
links  (4— r>  Milliamperes,  4 — r>  Minuten  lang)^  die  gleichen  Ansatz- 
stellen kommen  bei  faradischer  Behandlung  mit  mittelstarken  Strömen 
in  Betracht.  Streichungen  erlblgen  am  liesten  von  der  Regio  carottdea 
nach  der  Schilddrüse  hin  mit  der  gleichen  Elektrode,  beiderseits, 
8 — 4  Minuten  lang. 

Die  allgemeine  Faradisation,  deren  Einführung  in  die  elektro- 
therapeutische  Praxis  wir  bekanntlich  den  Amerikanern  Hcntd  und 
Rfichvef!  verdanken ,  wird  ausserordentlich  häutig  und  mit  gutem  Er- 
folge angewandt.  Doch  haben  sich  die  meisten  Praktiker  von  der  ur- 
sprünglichen Methode  entiernt  und  es  sich  nur  angelegen  sein  lassen, 
eine  möglichst  gleichmässige  faradische  Reizung  der  liauptmuskelgruppen 
und  der  gesammtcn  llautoberfläche   des   Kilrpers   herbeizutuhren.     Die 
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Kuplerplatte  der  geniuinlen  Autoren,  die  anter  die  Sohle  geschoben 
wurde,  ist  wohl  ntir  noeli  weiiif:  im  Gebraudie.  Es  f^enti^t ,  den  in- 
dirtereriteu  Pol,  eine  runde  Platte  (z.  B.  Fig.  H23),  Je  nach  IkMlürfni!' 
Ornstbeiii  oder  :uii  Kreiizhcin  anzulegen  und  dann  mit  der  Massirrolle.  <Ml«*ri 
der  Elektrode  tHr  labile  Hehandlunf^^  die  Faradisation  mit  leichten  centri 
fügid  Über  die  Muskeln  des  Rnrnpfes  und  Extremitäten  hinweg;  gleitenden 
Striehen  („Malerpinseltilihniiig'')  vor/.anehtnen,  Spcrliu<j  etnptieldl  mit 
Heebt ,  die  Stromstärken  so  ab/nmessen ,  dass  eben  noeh  ieichte  Zu- 
saninien/Jeliungen  der  olMTflaehliehrn  Mnskelgruppen  rrzielt  werden.  Ich 
haf»e  inieii  niemals  stilrkrrer  St^^^rne  bedient,  auch  bahr  ich  gevvöbniich, 
nni  die  Ulstige,  längere  Kntbl(■^ssu^g  des  K^'^r|lers  bei  eniplindlirhen  und 
frostigen  Kranken  zu  vermeiden ,  einen  Tag  die  vordere  Riimpiseiti^ 
und  oberen  Extremitäten ,  am  nächsttbigeiulen  Tage  KUckenniuseulatur 
und  untere  Extremitäten,  und  zwar  nie  länger  wie  8  in  Minuten  be- 
handelt. Hatte  ich  (irund,  aucii  den  Kopf  zu  taradisiren,  sti  vtdlzog 
ich  die  Behandlung  stets  durch  die  ^fa radisehe  Hand".  Eine  arm- 
band  all  nüelie  Vorrielitung ,  die  mit  einer  kleinen  tiurte  an  das  rechte 
Handgeh'uk  des  Arztes  angeknöpft  wird ,  nimmt  den  wirksamen  l*ol 
auf.  der  Kranke  legt  den  anderen  1V>1  auf  die  Kiiekentlaehe  seiner  linken 
Hand,  in  der  hei  Behandlung  der  1^'acialisüihmung  geschilderten  Weise. 
So  gelingt  es,  indem  der  Arzt,  die  mit  dem  Fol  annirte  Hand  über  den 
Kopf  des  Kranken  hingleiten  lässt,  den  haarfreien  Stellen  des  Kopfes, 
besonders  der  Stirn,  den  Schlafen  und  den  Nacken  auch  bei  den  sen- 
sibelsten Individuen  mittelstarke  Ströme  ohne  uuangenehnn'  Neben- 
erscheinungen  einzuverleiben.  Stärkere  Ströme  gefien  daim  die  Finger- 
spitzen, schwächere  sind  mit  der  tlaehen  Hand  zu  erzielen.  l>ie  Benetzung 
der  Hand  mit  WaKser  wird  empfchlensvverth,  eine  länger  als  :i — ;»  Minuten 
anhaltende  Einwirkung  auf  den  Kopf  dttrtlte  zu  vermeiden  sein. 

Einen  bcijueinen  und  wirksamen  Weg,  die  gesamnite  Kürperober- 
fläclie  zu  taradisiren.  ist  in  dem   Hydroelektrischen   Bade  gegeben. 

Meine  eigenen  Erfahrungen  darüber  sind  leider  sehr  geringe,  da 
die  Frivatpraxis  kaum  Gelegenheit  bietet,  Heohachtungen  tiber  die 
Methodik  und  die  Wirkungsweise  des  elektrischen  Wasserbades  zu 
sammeln. 

In  vielen  ötlentlichen  Badeanstalten  der  grosse«  Städte  sind  zwar 
die  näthigeu  Vorrichtungen  tiür  elektrische  Bäder  getrotlcn,  aber  es  ist 
recht  seliwer  tlir  den  Arzt,  die  elektrischen  Bäder  dort  scUkt  zu  geben 
und  ihre  Heilwirkung  genau  zu  studtren ,  —  es  wird  dannu  diese 
Keharullungsform  jenen  Heilanstalten  überlassen  bleiben  müssen,  wo 
ein  gesehultcs  Wartepersonal  zur  Verfügung  steht,  der  Arzt  also  in  der 
Lage  ist,  zuverlässiges  Material  über  hydroelektrische  Bäder  zusammen- 
zubringen, 

FAihuburg  war  wohl  di^r  erste,  der  in  einer  zusammenfassenden 
und  grundlegenden  Arbeit  die  hydroelektrischen  (galvanischen) 
Bädi'T  behandelte,  streng  awseinanderhaltend  das  di polare  elektrische 
Bad.  in  welchem  die  beiden  Pole  der  Batterie  am  KfFpf-  und  Fussende 
A^^  Kranken  in  die  Wanne  tauchen,  —  A^im  dem  monopolaren  Bade, 
welches  die  Zuleitung  nur  eines  Poles  (Katliode  oder  Anode)  durrh  das 
Wasser  erhält,  wiüirend  der  im  Bade  sitzende  Patient  mit  den  Händen 
eine   metallische    über   der  Wanne  angebrachte,   mit  dem  andern  Pole 
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ariiiirte  Köhre  niiilasst.  (Wenn  das  Wasser  die  Kathode  enthält,  spricht 
Eulmhurt/  von  einem  pilvaniseheu  Kathoden had;  wenn  es  die  ÄDode 
enthäh,  von  einem  Anodenhad.t 

Hei  den  t"a radischen  Hadern  wird  es  wohl  auf  die  Fidwirkung 
kaum  ankommen  —  ja  wir  mochten  auch  auf  die  Darstellan^  all  der 
vieltaelien  llilfsniittek  Kiickenkissenelektroden  (Truutirfiit)  und  andere 
Zutiihnin^svorriehtnngren ,  welche  immer  nnr  eine  gleiehraassi^e  und 
intensive  Uarch Strömung  des  im  Wasser  liegenden  Köqjers  bezwecken, 
im  einzelnen  very-iehfen  und  eingedenk  des  Mangels  eigener  ErfahrungcD, 
einige  in  der  Technik  der  elektrischen  Bäder  gettbte  Autoren  zu  Wort 
kommen  lassen,  (i ätiner  ht\t  ein  ^Zweizellenhad'*  herrichten  lassen. 
Ein  Diaphragma  (d.  h.  eine  den  Kürper  des  Badenden  in  Nahelhithe 
engumschliessende  Gunimiseheidewand)  zerlegt  die  Badewanne  in  zwei 
elektrisch  von  einander  vollkommen  isolirte  Ahtheilungen  tZellen).  die 
man  als  grosse  Metallelektroden  autTassen  kann.  Nur  durrh  den  Krirper 
des  Badenden  kann  sich  also  der  8trom  ausgleichen.  Während  von 
Gftrftitr*)  tmd  FrinlUindcr''*)  eine  Stromstärke  bis  zu  öO— 200  Milli- 
amperes ohne  Nachtheil  tiir  die  I*atienten  angewandt,  und  das  Bad  der 
lieachtnng  empfohlen  wird ,  hat  Ltfir***)  naeh  vielen  Versuchen  am 
eigenen  Körper  und  bei  mannigfachen  Nervenerkrankungen  das  von 
Stein  eingetiihrte  tripolarc.  zumeist  faradische  Bad,  als  die  verwendbarste 
und  wirksamste  Badeforin  erkannt.  Am  Koptende  steht  oder  hängt  eine 
sehmale,  die  Leitungssclmiirc  tragende,  mit  rlnrcldochertem  Holzgehäuse 
tmikleidete  Elektrode,  am  Fusscnde  eine  ebensolelie  breite  Elektrode, 
von  der  letzteren  war  eine  bewegliche  Sehaufelelekfrode  abgezweigt  und 
mugliehst  hoch  zwischen  den  Oberschenkeln  aui gestellt.  Dnrch  diese 
Anonlnung  erzielt  fA'fir  am  ehesten  die  beabsichtigte,  mitglielist  gleich- 
massige  und  energische  Reflexwirkung  auf  die  Haut.  «IHe  Beschleu- 
nigung des  (iesaramtstotfwechsels."  sagt  hhr.  ^dic  Steigerung  der  mo 
torischen  Erregbarkeit  und  die  lebhaftere  »Sensibilität  in  Verbindung  mit 
dem  erhöhten  Tonus,  welcher  in  den  Vasomotoren  gesetzt  wird,  ruft 
schliesslich  den  Zustand  hervor,  welchen  wir  als  erfrischende  Wirkung 
des  faradisclien  Bades  bezeichnen.''  Ks  tritt  auch  bald  Neigung  zu 
Schlaf  ein,  sobald  die  Erregung  wieder  abgeklungen  ist.  Das  galvanische 
Bad  soll  nach  Lfhr  grosse  Müdigkeit  und  Abgesehlagenheit  erzeugen. 
Die  Badedauer  soll  zwischen  5  ?A)  Minuten  wechseln.  Von  den  meisten 
Autoren  wird  die  Einschaltung  der  primliren  Rolle  in's  faradische  Bad 
vorgeschlagen. 

Die  einfachste,  auch  vom  Praktiker  hie  und  da  anwendbare  Form 
faradischer  Hand-  und  Fussbäder  ist  sehr  einfach  herzustellen, 
wenn  der  eine  Pol  einer  Inductionshatterie  am  Nacken,  bezw.  am  Kreuz- 
bein des  Kranken  fixirt,  eine  metallene,  mit  dem  andern  Pole  durch 
Klemme  veriiundenc  Röhre  in  eine  schlecht  leitende  l*orzellan-  oder 
Emailschüssel  mit  genilgrnd  grossem  Wasseriuhalt  gestellt  wird.  Hält 
der  Kranke  nunmehr  eine  Extremität  oder  beide  gleichzeitig  in  das  gut 
durchwärmte  Wasser,  so  werden  sie  darin  von  Stnimen  mittlerer,  aber 
recht  wirksamer  Spannung  getroften. 

•1   O.  Gärt  Nr  r,  Wien.  Kl.  Wocliensrhr.,  1893.  3:4  u,  34 
**)  Hieh,  Ft'iedh'iHctef  K  c. 
***!  Lehr,  El«*ktn)therap.  Streitfragen. 
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Aus  Heilanstalten  und  ans  Badeorten  lR*inikehrende  Kranke  wussten^— 
mir  Ciinstiges  von  der  ertnselienden  Wirkniif;^  hydroelektrischer  Bädel^| 
zn  herichten,  —  es  handelte  sieh  da  natürlich  immer  nur  um  funetionelle" 
Erkrniiknngen  des  Nervensystems. 

unangenehme  Nachwirkaii^i^en  seheint  das  hydre^'h-ktrisehe  Hacl 
in  der  That  kaum  zu  hinterlassen ,  nur  lieffi  die  «Tetahr  nahe ,  dasu 
besonders  7Air  Zeit  der  Uebertiillun^  der  Anstalten,  die  Leitung  desselben^; 
die  Dauer  des  Stromes,  das  Steigeni  und  Abschwäehen  der  Stronidosen 
nutnrg<'miiss  ganz  und  gar  Wärtern  und  Wärterinnen  überantwortet 
werdt*  und  mit  dieser  „LaientherafHe**  die  nitiorielh'  Anwendung  des- 
BenK*n  sieb  der  ärztlichen  r>eurtheiknig  ent/iehe,  Aueh  ist  trotz  aller 
physiokigisehen  Arbeiten  Über  diesen  Gegenstand  immer  ncndi  nicht  mit 
Siehrrheit  zu  sagen,  wie  viel  Strom  um  den  Kr^rper  des  Badenden 
„herum''  —  wie  viel  in  denselben  hineingehen  mag!  Der  Kinwanrl  *ler 
Süggesttonisten,  dass  vielleieht  nur  das  Wasserbad  als  solches  erfrischend 
wirke,  wini  unter  diesen  l'mständen  schwer  zu  entkräften  sein.  Jeden- 
falls ist  es  Ffheht  der  Anstallsär/Je,  die  Individualität  der  einzelnen 
Kranken  streng  zu  beachten  und  die  Indicationen  tlir  das  elektrische 
Bad  genau  zu  stellen.  Ein  reberliÜck  über  die  Literatur,  bes^mders 
über  die  uusgedelmten  /./7/rseheii  Beobachtungen,  bestärkt  mich  in  der 
Annuhnn%  dass  nur  die  funetionellen  Neurosen  eereliralen  tmd  spinalen 
Charakters,  die  Hysterie  und  gewisse  leiehte  h>  pnelnmdrisehe  Stfirungen 
mit  hydroelektrischen  Bädern  liehandelt  werden  dürften,  i  organische 
Erkrankutjgen  des  Nervensystems  sollten  dem  elektrischen  Bade  mög- 
lichst fern  gehallen  werden.  l>ie  Wirkung  der  galvanisehen  Bäder 
halte  ich  aus  den  sclum  eritrlerlen  Gründen  für  problematisch  und  die 
„llmiderte  von  Milliamperes"  ,  wenn  sie  wirklich  in  den  Knr[ier  ein- 
dringen, für  recht  bedenkliche  Stronidosen,  Jedenfalls  mischte  ich  grund- 
Bätzlieh  vor  protrahirten  elektrischen  Bädern  von  über  viertelstündiger 
Dauer  und  vor  übermässig  starken  Stnmien  nueh  hier  entschieden 
warnen. 

Wiederum  muss  ir!i  mich  im  wesentlichen  auf  die  Beobaehtungcn 
antlerer  stützen,  wenn  ich  n(»eh  mit  kurzen  Wnrien  auf  eine  moderne 
BehandlüngsnieÜKHlf'  bei  Neurosen,  auf  die  Franklinisation  eingehen 
wilL  Ich  halie  kaum  jemals  selber  davon  Gebrauch  gemacht,  wie  überhaupt 
immer  noch,  einzelne  wenige  Speeialisten  abgereehnet,  die  Franklinisation 
wesentlich  in  den  Nervenheilanstalten ,  ausgetibt  wird.  Wenigstens 
haben  die  Xeuropatliologen  Frankfurts  seit  Stt{if\s  Tode  kaum  die  Noth- 
wendigkeit  empfunden ,  sich  mit  den  dazu  nrithigen  Apparaten  auszu- 
rtlsten  oder,  wenn  es  geschehen  ist,  die  Anwendung  der  Keilumgselek- 
tricilät  zu  Heilzwecken  mit  Eifer  zu  ptiegen.  Es  mag  dies  vielleieht 
in  örtlichen  Verhältnissen  seinen  Grumf  haben. 

Fs  sind  also  Lesefrüchte^  die  ich  hier  bieten  muss;  aber  ich  thue 
das  mit  gutem  Gewissen,  denn  die  beiden  .\utoren  KHlvnhimf*)  und 
Kocit**}  haben  sich,  wie  ich  wiederholt  hervorheben  konnte,  in  dem 
Bchwebenden  Streite  der  Meinungen  über  den  Wertli  elektrothenipentischer 
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*)  Euienbufif,  Reiil-Ent-yrlnpädie  d.  jres.  Heilk.  (2.  Aiiti.l  Ikl.  XXIII.  (Entyclo- 
pädif(C!he  Jalirb-,  Bd.  I»  pa^'.  347,  Art.  t  .,liifliifiixmaÄChinen,'')  Ferner  Elekfroth*Tn|t, 
Strrkt'raK^^'ii.  piij;.  iht  n.  k.  w. 

**|  Kork  I.  c. 
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Anweodiin^en    eirnT   niiehtiTnen    iiiul    doeh    wttbhvollenden    AiitlassuDg 

EidruhuK'j  hat  den  Ilh-scfitittnn/  •^i'hen.  bereits  vod  mir  kurz,  er- 
wähnten Afumrat  vervollkommnet  und  dann  j^enau  beschrieben ,  auch 
Koelt  rilhnit  dessen  Brauehlmrkeit  ond  Zweckmässigkeit,  beide  auf 
Grund  langjähriger  ErtahruDgen.  Den  Bau  des  mehrfach,  besonders 
aueb  in  litumk's  Elektrotherapie  abo^ebjldetee  Apparates  will  ieb  hier 
nieht  noe!inials  liesehreihen.  Wer  sieh  den  immerhin  reebt  kosttipieligen 
Apparat  aiisfbtilfen  wilJ ,  iimss  sieh  mit  der  Technik  desselben  ein- 
gehender vertraut  maeheo  und  die  einschlügigen  Speciaiwerke  (siehe 
Literaturübersieht )  benutzen. 

^Den  vollen  Zauber  und  die  Wirkungsfrisehe  der  Neuheit''  weiss 
Euhuhnrg  als  die  erste  der  psychogenen  Wirkungen  xu  rtihmen.  Er 
spricht  unter  Aufzählung  der  betrefl'enden  Eindrticke  geradezu  von  einer 
„geheimnissvoll  anziehenden  und  eaptivirenden ,  die  Sinne  mäehtig  an- 
regenden imposanten  lotal Wirkung"  und  räth.  dieselbe  durch  geeignete 
Erörterungen  über  Alter  und  Hchic^sale  der  Keibungselektricität,  über 
GefahrHehkeit  hoher  Spannungen  etc.  suggestionis  causa  noeh  zu  steigern. 

Die  allgemeine  Franklinisation,  die  für  die  Behandbujg  der  Xea- 
roscn  in  erster  Linie  angepriesen  wird  ^  besteht  in  der  einfachen  uni- 
poUiren,  gewrdinlieh  positiven  Ladung  des  durch  unter  den  Stidd  geselni- 
bene  Glasuntersätze  oder  (lummipbitlen  genügend  isolirten  Ki*rpers 
(elektrostat.  Luftbad),  Femer  wird  die  Zuleitung  hochgespannter,  meist 
positiver  Elektricität  in  Fonn  von  Spitzenausstniniuog:  elektrischen 
Hauch.  Wind  und  Biisehelströmen  auf  einzehu*  bestimmte  Krvrjjerj^tellen 
zu  örtlichen,  refiectorischen .  vasomotorischen,  liezw.  thennisehen  Wir- 
kungen benützt  bei  XtMiralgien,  nerv<>8eni  Herzklopfen  u.  s.  w.  Am 
günstigsten  und  am  wenigsten  suggestiv  fasst  Kitlrftbifrg  das  Verfahren 
der  Franklinisatton  am  Kopfe  vermittelst  der  Kopfgloeke  (die  Fninklin' 
sehe  Kopfdouehe)  auf.  (Po.^itive  Ladung  des  isolirten  Kfirpers  bei 
negativer  Ladung  der  mehr  minder  angenäherten  Kopf  platte.)  Kopf- 
druck, cerebrale  Neurasthenie,  nervöses  t Ihrensausen ,  Migräne,  Platz- 
angst, hysterische  Cephalalgien  und  Schlaflosigkeit  werden  durch  jene 
Form  von  InHuenzelektrieität  oft  dann  noch  gehohen,  wenn  die  anderen 
Stromesarten  versagen-  Die  wenigen  Fälle,  die  ich  mit  kleineren 
Apparaten  zu  behandeln  tielegenheit  hatte,  bestätigten  diese  übrigens 
empirisch  fast  ganz  allgemein  angenommene  Thatsache.  Der  thera- 
peutische und  diagnostische  Nutzen  der  in  variabler  Abstufung  sich 
vollziehenden  scblagw eisen  Abgleich ungen  der  dem  Körper  zngetlhrten 
hochgespannten  Elektricität  in  Form  von  Funkenentladungen,  die  man 
mit  der  Kugelelektrode  bei  directer  Masehinenableitung  oder  bei  An- 
wendung von  X'erstarknngsgläsern  (/''röwA7v>/ sehen  Tafeln)  hervorruft, 
scheinen  nach  den  bisherigen  rntersuchungen  den  localen  Wirkungen 
galvanischer  und  faradischer  Ströme  in  keiner  Weise  überlegen  zu  sein. 

Diese  locale  F>ankMnisation  llisst  sich  auch  leicht  durch  „Frictinns'^, 
Bestreichen  gewisser,  von  den  Kleidungsstücken  bedeckter  Körper- 
Strecken  iz.  B.  der  Wirbelsaule)  mit  gebogenen  Elektrodengrit! en  als 
labile  Elektrisation  verwenden. 

Unvorsichtige  Berührung  des  Kranken,  zu  starke  Annäherung  der 
Kopfglocke,  der  Spitzenelektroden  und  Leitungskabel  —  auch  die  Nicht- 
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begrfbideten  Erkrankunj^fn  der  samenhiklenrlen  und  sameuhereilendeii 
Oi^ime  ist  alles  Elektrisiron  völlig  nutzlos. 

Audi  in  der  EiHriduntr  und  Verhessenmtr  elektrotherapeutischer  Me- 
thoden für  die  fnnetiouedlenSehwaeliezustände  derSexuaInr^ranelia*ien  die 
Autoren  einen  regen  Wettbewerb  enitliiet  —  nielit  zum  Heile  der  Kranken. 
In  dieser  ärztlichen  Sphäre  Aväre  weniger  ütierhaiipt  mehr  frewesen.  Es 
wäre  vor  allem  nunmehr  an  der  Zeit,  dass  die  \>riiffentlichungen  über 
diese  Art  von  ärztlich-nattiralistisehen  Beobachtungen  spiirlieher  uürden 
oder  ganz  auf  hurten.  AVenn  nur  alle  guigesinnten  und  nicht  der  buch- 
hiindleri.schen  Speeuhition  dienenden  Autoren,  wclehe  mit  Ernst  und 
Würde  and  erfüllt  von  wissensehaftlieheni  Streben  das  heikle  Capitel 
derSexiialsphäre  bearbeiten,  mit  der  Verutfentliehung  ihrer  Beobaehtungen 
und  Forschungen  zurückhaltender  wMren !  8ie  züchten  mit  ihren  Büchern.  — 
mit  ihren  bis  auf  die  feinsten  sexuellen  Nuancen  ausgeklügelten  Kranken- 
geschichten eine  psyehi.'^che  Onanie,  deren  SehHdJichkeit  wohl  über  jeden 
Zweifel  erhaben  ist.  Horht*)  mid  Asrfta/frnhurtf**)  haben  mit  kräftigen, 
aber  um  so  tretl'eiideren  Worten  auf  ,ieue  Kreise  von  unreifen  und 
disponirten  Individuen  hingewiesen,  aus  denen  sich  die  Leser  drr  ge- 
nannten Bücher  recrutiren.  Danach  werden  wir  aueh  die  elektrothera- 
peutischen  Erfolge  zu  bemessen  haben,  welche  uns  bei  der  genannten  Form 
von  Neurastlienie  und  Ilypoehondrie  begegnen.  Doeli  wird  die  itoglück- 
selige  Stimmung,  die  tiefe,  oft  Itis  zum  Suieid  ausw'achsen<le  Depression 
dieser  Kranken  uns  die  wiederholte  elektrotherapeutische  Sitzung  als 
die  beste  und  bequemste  Massre^el  zu  iiersönlieher,  ott  nicht  unwirksamer 
Beeintlussung  der  hypochondrischen  Ideen  erscheinen,  —  bes4inders  wenn 
die  Schüchternheit  und  die  Scham  endlieh  gebmclien  sind,  welche  jene 
Kranken  oft  jahrelang  von  dem  Besuche  des  Ar/tes  zurückhallen.  — 
Curpfuscher  nnil  Afterheitkundige  nnt  mehr  minder  berechtigten  akade- 
mischen Gratlen  erfreuen  sich  oft  des  A'ertrauens  dieser  Unglücklichen 
in  viel  reicherem  Masse! 

Ein  sehr  undankbares  f)bjeet  für  die  Einwirkung  des  elektrischen 
Stromes  Ijilden  die  sogenannten  „traumatischen  Neurosen"  --  jene 
durch  H\sterie,  Neurasthenie,  Hypochondrie  und  ihre  Mischungen  be- 
nach  FnfHllen  einsetzenden  functionellen  Nervenerkrankungen. 

Die  Symptome  aller  dieser  Krankheitsfonuen  sind  im  wesentlichen 
zwar  nach  den  übereinstimmenden  Ansichten  Oppmlmm's ,  Jolii/s, 
Stritmpeir'i ,  Stungrr's  u.a.  psychisch  liedingt,  aber  alle  physika- 
lischen Mittel,  welche  sonst  dazu  dienen,  die  Psyche  der  Kranken 
zu  beeinflussen,  die  gesunkene  Willenskraft  des  Menschen  zu  heben, 
wie  Massage,  Hvtlrotherapie,  (iyumastik  etc.,  prallen  ab  an  dem  hart- 
näckigen, unlieugsamen,  krankhaft  gereizten  Charakter  der  Verletzten. 
Das  liegt,  wie  Srnm/er***)  richtig  hervorhelit,  nur  darin,  ^dass  die  l  nfall- 
gesetzgefmng  selbst  den  Kampf  um  die  Rente  heraufbeschworen  hat, 
w^eil  sie  bei  dem  um  sein  Recht  kämpfenden  Arbeiter  die  Heilung  durch 
Gegen  Vorstellungen  unmöglich  macht ''. 


dingten 


*►  Horhe,  Neiirnloj^.  C'etitriiMjlalt.    !8^M;,   patc.  (i3. 
**>  Aftehaßenhurtf^  reiifraUiL  i\  Xt-nenheilk.,   1895.  jmir.  76, 
***)  Saenr/er,    Dir  Hetirtlu-iliing  der  Nen'i'nerkn<TikaTi]2^«-n   nach  l'nfaU.  Stuttpirt 
t8*M>,  Fpnl,  Erik**. 
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■  liosen  A^illen  rücksichtslos  austreiben  zu  wuIIcd,  ist  eine  des  wissenschatt- 

I  liehen  Arztes  unwürdige  Methode.    Die  \'on   mir  Uüigst   gehet,^te  l  eher- 

I  Zeugung  ist  in  der  letzten  Zeit   gestützt  worden  durch   den  Aussprach 

K  eines  hervorragenden  Gerichtsarztes,  des  Prof.  Fritz  Sfrassmann:  ,Im 

I  allgemeinen  kennen  wir  festhalten/  sagt  Strftssmann   in  seinem  Lehr- 

P  buch    der  gerichtlichen  Medicin  ( L  Aiitl.    lJ^l»r>,  pag.  ."»98,  Ferd.  Enke). 

„dass  zur  Entlan'ung  von  Simulanten  eine  sorgtaUige  Üeobai'htnng  ge- 
nügt und  es  keines  heroischen  Mittels,  wie  Himgcreuren.  starker 
elektrischer  Ströme,  Breclimittel  bedarf^  die  wie  hei  der  Simnlation 

Ikürperlicher  Erkrankungen  unseres  Erachtens  dem  Arzte  iiherhaupt  nicht 
zustehen.  Wir  halten  uns  nicht  für  hercchtigt,  die  uns  zur 
E  ntersm-hung  und  Heilung  Kranker  gegebenen  Mittel  als 
Folterwerkzeuge  za  heniitzen." 

Auch  die  Hysterie  bei  Kindern  bedarf  nicht  so  starker  Ströme, 
wie  gemeinhin  angenommen  zu  werden  ptiegt.  Die  merkwürdigen  hyste- 
rischen »Schmerzen,  besonders  die  Gelenkneiirosen  der  Kinder,  die  An- 
ästhesien und  Paresen,  die  bald  als  Monoplegien,  bald  als  Hemi-  und 
Paraplegien  sich  geltend  machen  und  namentlicli  häutig  nach  Jlettruhe 
infolge  von  acuten  und  chronischen  Erkrankungen,  besonders  nach 
InÜuenza  auftreten,  der  hysterische  Tremor  nach  leichten  Traumen,  die 
Formen  von  Singult  und  Ruetus,  auch  die  Stürungen  im  Bereiche  der 
Sinnesorgane  bei  Kindern,  \^ie  Mutisnnis  u.  s,  \\\,  werden  ebenso  leicht 
durch  psychische  und  moralische  Behandlung,  durch  .gut  Zureden"  und 
«(Grobheit"  geheilt  wie  durch  schmerzerregende  elektrische  Eingritfe. 
In  vielen  Fällen  geniigen  schon  die  Vorbereitungen  für  die  Elektrisation, 
die  Herriehtung  der  Batterie  zur  Erzielung  de^  Erfolgen,  —  jedenfalls 
haben  in  vielen  leichteren,  durch  Elektricität  von  mir  geheilten  Füllen 
kindlicher  Hysterie  wenige,  i)ft  nur  eine  Sitzung  und  mittelstarke  fara- 
dische Strome  dazu  ausgereicht.  Bei  schwereren,  mit  Lach-  und  Wein- 
krämpfen, Chorea  major  coniplicirten  Erkrankungstbrmen  hat  die  Elek- 
tricität  nur  dann  einen  Heiietieet  erzielt ,  wenn  gleichzeitig  auch  die 
Isolirung  der  Kinder ,  bezieliungsweise  die  Entfernung  aus  den  häus- 
lichen Kreisen  oder  die  Anstaltsbehandlung  zu  ermöglichen  war. 

nieich  vielen  anderen  Elektrotherapeuten  habe  ich  bei  der  Migräne 
in  einzelnen  Fällen  ülierraschende  Erfolge  durch  Galvanisation  des 
Kopfes  von  Stirn  zum  Scheitel ,  auch  durch  Galvanisation  am  Halse 
gesehen.  Ich  theile  den  (totrers^^^chen  Standpunkt .  dass  die  Faradisa- 
sation bei  Migräne  immer  Schaden,  die  Galvanisation  vorübergehende 
Erleichterung  des  Anfalles  bringt.  Die  Häufung  von  Anfällen  (Hemi- 
crania  permanens  [Oppenhvt'mj,  Status  hemicranicus  [Morfnusl)  bot  mir 
Anlass  zu  länger  fortgesetzter  Anwendung  jener  elektrotherapentisehen 
Methode  hei  Migräne, 

Auch  hier  erwiesen  sieh  schwache  Strome  von  3—5  Milliamperes, 
etwa  4 -r>  Minuten  lang  witdientHch  4nial  angewandt,  als  wirksam; 
dass  gegen  diese  vielgestaltige  Krankheit  der  Strom  nicht  immer  und 
i)\'t  nur  tlLir  kurze  Zeit  von  Nutzen  war,  wird  jeder  hegreiflich  finden. 
der  sie  kennt.  Mo*bht,s\  dem  wir  aus  der  jüngsten  Zeit  eine  vortretV- 
liche  Monographie*)  darüber  verdanken,  bezeichnet  die  typische  (nicht 


*)  F.  J,  Mo^btwi,  Di«i  Migrän»-.   Xothnat/ers  i^ßc,  P^th.  and  Therai)..  Wien  1894, 
Xn,  Alfr.  Hülder. 
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symptoinaHsi^he)  Mit^rilnc  «,'erndezu  i\U  viuv  Form  clor  «'n'rbt«?n  Enf" 
artiiDf?;  sio  enlstolie  in  der  «rrnssen  Mrlnv.alil  drr  Fälle  (hireli  gleich- 
arti^f^  VerfThur^^  and  soi  eine  krankhaftf  iheraikninisclie)  NerKndrning 
lies  (Jeliirns.  v€nnö*re  deren  der  Kranke  t>ald  mit.  hald  olinc  naeh- 
weisbare  Veranlassung  Migriineantalle  ]>ekoiiimt.  Elektrotherajiie  u  irkt 
naeli  Mfuftit/s  in  der  ilauptsaehe  dureh  «indirecte  Su^^p^stion*  ,  beson- 
ders bei  bvsteriseben  Mif^rüneanfällen ,  d.  b.  fiel  solchen,  die  durch 
Foreht  vor  dem  Anfaüe  hervcjrf^erufpn  werden  (Seheinanfillle ,  hyste- 
risehe  Nacbahmimg  des  typiselien  Mif;ranean Falles K 

Der  Kopf  seh  merz  (im  weiteren  Sinne,  Cephalalirtt*.  ('ephalaCÄl, 
ebenso  ^h'v  Seinvindel,  soweit  sie  einen  rein  nervüsen  l  rsprnnjr  haben 
und  den  diarakter  eines  selbstandi;ren  Leidens  trafen  nnd  nicht  etwa 
als  Syniiitoine  sebwerer  C'erebraU  (Atherom)  nnd  All^'enn'Jnerkrankun^en 
(Nephritis,  Diabetes,  clironisehe  Mai^cen-Iiarraatreetionen  ete.)  erseheinen, 
sind  elektrotherapeutischen  Jfassnahnien  znpin^lich.  Neben  den  hei  der 
Mi^rrllne  crwiihnten  OalvanisationsniethfMten  habe  ielj  die  Anwendung 
der  t'aradisrbeii  Hand  (s.  paj^.  t>l*i>  als  reelit  erspriessliehe  Application 
erprobt. 

Ks  ^ibt  eine  Heihe  von  nenrastheniseh-hysterisehen  Krsehrjpfmif?s- 
zuständen,  die  Mch  in  einer  hartnäckigen,  oft  monatelang  andaneniden 
Schlaflosigkeit  iinssem;  hinler  dieser  Krscbeinung  treten  alle  anderen 
nerviJsen  Symptome  znrliek.  Ijne  tiefere  Irsaehc  für  den  Sehlafniangel 
anstindig  zo  machen  .  w  ill  in  vielen  Fällen ,  besonilers  in  solchen  .  die 
Frauen  betreten,  nicht  gelingen.  Hier  ninss  man  oft  anf  die  Hehand- 
Inng  mit  der  faradisehen  Hand,  auf  Ko|jfgalvanisation.  anf  die  Behand- 
lung nni  Halse  zuriickgreifen .  <la  gerade  diese  Patienten  einet»  Wider- 
willen gegen  Nareotiea  an  den  Tag  legen. 

Fs  kommt  aber  dann  nicht  ciarauf  an.  etwa  imndttelliar  vor  dem 
Zuliettegeljcn  den  Strom  —  natürlich  immer  nwr  in  schwächsten  Dosen  — 
anzuwenden ;  ich  sab  am  ehesten  einen  Krfo!g  eintreten,  wenn  ich  etwa 
zwischen  i>  und  6  l  br  narhniittags  die  Elektrisation  vornahm.  Ich 
brauche  hiebei  kaum  zu  erwähnen,  dass  ich  viele  Fälle  ungebeili  ent- 
lassen  niusste:  es  walten  eben  bei  vielen  an  idioi)alhiseber  Schlaflosig- 
keit I^eidcnden  \erlialtnisse  ob,  welche  die  für  den  Eintritt  des  Schlafes 
noflnvendige  Seelenruhe  bintanbalten.  Nicht  immer  ist  (b^r  Arzt  in  dtT 
Lage,  besonders  bei  weiblieben  Ptlegebefohlenen,  den  psychiseheu  Factor 
der  Schlaflosigkeit  zu  ergründen,  und  selbst  wenn  er  dahinter  kommt, 
fehlen  ihm  die  Mittel,  denselben  aus  dem  We^i'  zu  räumen. 

Line  gewisse  klinische  Sonderstellung  m-huien  unter  den  Neuro<H»n 
jene  eonrdinatorischen  Stiirungen  ein ,  die  wir  unter  dem  Namen  der 
F  o o  r d  i  n  a  t  i  o  n  s-  o d  e  r  li c  s  e li  ä  f t  i  g  u  n  g s n  e  ti  r o  s  e  n  zitsam menzu fa sse n 
pHegen.  Diese  Erkrankungen  kommen  si>  lUSutig  in  elektrische  Behand- 
iurtg,  dass  eine  kurze  Be^|^rechung  der  zu  ihrer  Heilung  verwendbaren 
Methoden  nicht  zu  umgebt-n  sein  dürfte.  Die  Hartnäckigkeit  der  da- 
durch bedingten  Bewcgungsstnningen.  welche  dem  Berufe  entsprungen, 
diesen  bilulig  genug  für  längere  Zeit  oder  für  immer  unmöglich  machen, 
ist  nur  allzu  bekannt.  Ich  weiss  wohl,  dass  es  nur  ein  radieales  Mittel 
gibt  zur  Beseitigung  jener  lähmungsartigen  Schwäche  oder  krampfartigen 
Heizung  in  einzelnen  Mus^'lgruppen  des  \'ordenirnies,  des  Oberarme? 
und  der  Hand,   welche    beim  Schreiben.   Flavierspielen ,    Violinspiclen 


Die  Neurosen.  ^2\ 

bi'iiii  Tele^aphiren.  beim  -Geldzähli'n'*,  Jmmih  Zahnziehi^ii  und  imderoji 
einfriningen  heruf liehen  Hantirimgen  znsainnienwirkrii  luüssen,  um  eine 
wohlgeordnete  Leistiuifr  x«  hieten,  d.i.  «las  völliiE^e  Aussetzen  der 
sehiidlieheij  Beschäftigung  für  Monate  oder  für  Jahre.  In  der 
Zeit  der  Kühe  und  der  Schonung  hat  sieh  mir  dann  die  Elektrieität 
als  gutes  Heilnuttei  erwiei?en :  leh  hal»e  alle  diese  Berutskrankheitcn, 
welchen  ^Kranipftitel"  sie  auch  fuhren  mochten  —  ein  Sport  einzelner 
Neurologen  besteht  darin,  immer  neue  Krampfarteii  zu  entdecken  und 
zu  ventrt'entlichen  —  2—3  Monate  lang  viermal  wnchentlieh  auf  folgende 
Weise  Itehandelt:  Die  Galvanisation  des  Hals-  und  Brustmarks  mit 
An.  □  Fig.  31*J  46 :  12*3  von  rjöycm,,  Ka.C  Fig.  322  70 :  lUU  von  nä  Qcm. 
4 — 5  Milliamperes  3 — 4  Min.  lang,  leitete  die  Sitzung  ein:  eine  Galvano- 
faradisation  4h^r  einzelnen  von  Schwäche  oder  motorisehen,  beziehungs- 
weise sensiblen  Keizerseheinungen  befallenen  Muskelgrupiien  mit  beson- 
derer l^^rüeksichtigung  der  bekannten  Keizpunkte  (8—10  Milliiimprres) 
abwechselnd  mit  allgemeiner  Faradisation  des  ganzen  KJirpers  beschloss 
die  Sitzung,  die  im  ganzen  gewühnlich  10—12  Minuten  widirte.  Auf 
diese  Weise  habe  ich  einige  leichtere,  wohl  mehr  subaeute  Fälle  von 
Beschäftigungsneurosen  geheilt,  vielleicht  auch  die  Weiterentwicklung 
derselben  durch  zeitweilige  Entfernung  aus  dem  schädigenden  Berufe 
bei  gleichzeitiger  Kräftigung  der  Must^ulatur  aufgehalten.  Ich  gebe  zn, 
dass  besonders  veraltete  Fälle ,  auch  Coordinationsstiirungen  im  vor- 
gerückten Lebensalter  der  elektrischen  wie  Jeder  anderen  Behandlung 
getrotzt  haben.  Es  wird  von  Interesse  sein,  wenn  ich  hier  kurz  und 
heiläutig  erwähne,  duss  in  den  letzten  Jahren  drei  Männer  iin  mittleren 
Lehensalter  mir  mit  der  Diagnose  y,Schreibkranipf"  zugingen ,  deren 
nähere  Beobachtung  bei  tlelcgenlieit  der  elektrischen  Sitzimgen  ergab, 
dass  die  Coordinationsstürung  nur  ein  Frtihsymptoni  von  progressiver 
Paralyse  liedeutete,  liir  die  sonst  ein  Anhaltspunkt  vorher  nicht  auf- 
gefallen war.  Alle  drei:  ein  Sehulrector,  ein  Kaufmann  und  ein  Gerichts- 
schreiber, starben  daran  einige  Jahre  später  in  der  hiesigen  Irrenajistalt. 

Wenn  die  Einstellung  der  berufliehen  Thätigkeit  nicht  angängig 
ist,  so  wird  der  Erfolg  des  einzuleitenden  elcktrotherapeutischen  Ver- 
fahrens stets  als  ein  recht  zweifelhafter  erseheinen  müssen. 

Eine  Reihe  von  weiteren  Nervenerkrankungen,  deren  anatomische 
Grundlage  bisher  nicht  gefunden  werden  konnte,  wird  ebenfalls  niclit 
selten  mit  galvanischen  und  faradisehen  Stnlmen  —  leider  mit  sehr 
geringem  Erfolge,  behandelt;  so  ist  es  mir  niemals  gelungen,  liei  Para- 
l^'sis  agitans  einen  nennenswerthen  Eintiuss  irgend  einer  elektro- 
therapeutischen  Methode  zu  beoliaehten.  Diese  schwere  Nervenstörung 
habe  ich  in  den  mannigfachsten  Phasen  der  Entwicklung  zu  sehen  und 
zu  behandeln  Gelegenheit  gebäht;  es  ist  mir  weder  vergönnt  gewesen. 
die  leisesten  Anfänge  von  Zittern  und  Schwäche,  so  lange  sie  noch  auf 
eine  Extremität  beschränkt  war.  günstig  mit  einer  Stromesart  zu  beein- 
flussen, noch  Hessen  sieh  die  fast  nnaufhörlichen  Zitterhewegungen  bei 
vorgeschritteneren  Fällen  irgendwie  besänftigen,  oder  gar  die  Spasmen 
in  Haltung  von  Rumpf  und  (Tliedmassen  und  die  Lähmungserseheinungen 
beseitigen.  Meine  Erfahrungen  sprechen  überhaupt  datlir,  dass  auch 
andere  Tremorformen  (Tremor  senilis.  Tremor  familiaris),  vom  hyste- 
rischen Tremor  abgesehen,  ganz  zwecklos  elektrisirt  zu  werden  ptl^gen. 
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Wer  den  Wuiiscli  Wi'i-  ilmvh  den  Tremor  sclir  bclästij^teti  kranke» 
nach  elf ktriseher  lielüuidlim«:  erfüllen  will ,  mti^  sich  der  liei  den 
KtiekeiiTniirkserkr:inknnf:;en  «j^es^ehilderten  milden  Oalvariisntioiisnietlioden 
hedienen:  der  faradisehe  Strom  vernielirt  ilas  Zittern  ol't  für  Stnmlrn 
und  Ta^e. 

iUdeh  Iriibe  Ertalirnn^^cn  liabe  ich  bei  der  ^alvaniscben  um!  Iura- 
dischen  Behandlung  loealisirter  Moskelkriimpfe  ^^emaeht.  Der  hart- 
DÄckifre  Krampf  im  Faeialisgel>iet  (Tie  eonvulsifK  die  llalsmuskel' 
krumpfe,  Kadialiskrampf*)  sind  niematf?  durch  elektrisehe  llehandlun^, 
wie  iau^e  ieli  sie  auch  fortsetzen  moehte,  ti^eheilt  worden.  Hei  Tie 
eonvulsif  frelang  ej*  mir,  in  einzelnen  Fällen  <iureh  Galvanisation  iles 
Faeialisslainnies  (Ansatz  am  Tes  anseriniis,  s.  Bi^'liandlunf«;  der  Faeialis- 
liihnning,  ^ya^,  r>Hr))  eine  vorübergehende  AhschwUehung  4les  Gesiehts- 
niuskelkrampfes  zu  erzielen ;  die  Kranken  berieliteten  hie  und  da,  dass 
sie  nach  der  Elektrisation  hie  und  da  ein  Aufhören  oder  vvenif^f^tens 
eine  Verminderung  der  Bewe^^uu^^en  m^nv  bis  zu  mehreren  Stunden 
zu  bemerken  gehallt  hätten.  »Sowohl  die  Patholo^ne  wie  die  Therapie 
dieser  Krampf  formen  tappen  noeh  so  sehr  im  Dunkeln,  dass  uns  auf 
der  einen  Seite  die  Aussiehislosif^rkeit  der  Oektroth<^rapie,  sowie  aller 
anderen  diigeg-cn  an^^i^ewendeten  Mittel  nicht  (iberrasehen  kann,  anderer- 
seits auch  die  SpontanlieiluniK^  langjähriger  Leiden  diener  Art  nieht  in 
Ersitaunen  setzt.  Der  Krampf  hJirt  oft  ganz  plötzlich  auf,  ohne  dass  ein 
ehrlieher  Arzt  irgendwelcher  Therapie  den  Erfolg  zuzusprechen  vermag: 
Cnrpfuseher  der  allerversehiedensten  (iaalität  rühmen  sich  solcher  Krampt- 
heilungen  und  lassen  sieh  gerade  diese  mit  Vorliehe  von  dankbaren 
l'a t ie n t en   l ) ese  fi e i n  i ge n . 

Die  Methodik  der  Hehandlung  von  Muskelkrlinipfen  ergibt  sich 
au8  dem  l>ei  den  peripheren  Lähmungen  bereits  (»esagten:  stabile  Be- 
handlung mit  sehwachen  galvanischen  Strumen  möglichst  von  den 
Centren  zu  den  peripheren  vom  Krampf  befallenen  Muskel gruppen 
(An.:  Nacken  und  Wirbelsäule;  Ka.r  Ulngliehe  sehmale  Elektroden 
Fig.  ;n8  u.:^19,  4-  r»Millianipt'res,  (\—^  Minuten  lang  viermal  wüebent- 
liefi;  kurze  galvanische  Streichungen  können  der  Application  ange- 
schlossen werden). 

Hei  Chorea  minor  habe  ich  die  tonisirende  Hehandlung  (Arsen, 
Ferrum  und  HydnUherapie)  in  einzelnen,  längere  Zeit  sii'h  hinziehenden 
Fällen  auch  bei  solchen.  *lic  als  Keeidive  aufgefasst  werden  mussteiu 
durch  galvanische  Bebandlung  der  nieht  selten  druckempfindlichen  Hrust- 
und  Lendenwirbel  wirksam  zu  unterstützen  vermocht. 

In  dem  Kampfe  um  die  Natur  und  die  Behandlung  des  Morbus 
Basedowii,  der  zwischen  Fhirurgen  und  Neuroh)gen  in  den  letzten 
Jahren  entlirannt  ist ,  ist  auch  die  Heilkraft  elektrischer  Strome  in's 
Feld  geführt  worden,  da  in  der  Thal  iu  leichteren  Fällen  der  Glotz- 
augenkrankheit  nicht  nur  einzelne  Sym[)tome  während  der  elektrischen 
Cur  sieh  zu  bessern,  sondern  die  ganze  Krankheit  bei  geeigneter  Er- 
nährung und  Lehensweise  unter  den  Augen  des  behandelnden  Arztes 
ohne  jeglichen  operativen  Eingrit!' sich  zurlickzuhilden  vermag.  Nachdem 
auch  Moehiifs**)  sich  jüngst  darüber  folgenderniassen  ausgesprociien  hat: 

♦)  L.  Lfiqufr,  Rfidialiakrampf,  BerUiier  klin.  Wophe nachr.,  1891,  Nr,  30. 
♦*)  ^forhius,   I'futztihH  »i,  Sfinfzing,  f<pec.  Tlierapie,  V,  Alitli.  VTTI,  pag.  48ä 
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P^Oeheu  auch  die  Ansichten  über  die  beste  Form  der  Elektrisirung  aus- 
eiBander,  so  wird  doch  mit  grosser  l'el»ereinstiniiiiung  von  fast  allen. 
die.  es  proMrt  haben ,  der  Nutzen  der  FJcktrotherapie  hestSti^.  Aneh 
ich  muss  mieh  diesem  günstigen  Urtheil  au?chliessen  und  las^ie  e>  dahlTi- 
gesteüt .  ob  es  sich  am  eine  physikaltselie  Wirkung  oder  wni  eine 
psychisch  vermittelte  handelt",  wird  jegliehe  8kej)sis  dem  Morbus  liase- 

dowii  gegenüber  fallen  and  mit  der  Elektrotherapie,  wenn  irgend  mflg- 
hch.  eine  Probe  gemacht  werden  müssen.  Es  kommen  hier  drei  Metboden 
wesentlieb  in  Betracht:  die  (Jalvanisation  am  Halse  (Symp.-Galvani- 
sation,  s,  pag.  öTöl,  die  Galvanisation  quer  durch  das  Stnima  (je  eine 
□  Elektrode  Fig.  317.  tV7 :  T*(>  von  öo  <^eni.  an  der  Aussenseite  der 
strumJisen  Schwellung  6 — 7  Milliarapires  ;">  Minuten  hmg  tägliebi  oder 
bei  kleineren  Strumen  vom  Nacken  (An.)  zur  Vordertläehe  iKa.)  der 
Schilddrüse;  die  negative  coneave  Elektrode  muss  möglichst  so  gross 
gewäbh  werden,  dass  sie  die  Form  der  Drüse  mriglielist  anpasst  und  sie 
vollkommen  deckt.  l>ie  unangenelmien  Sensationen  von  Druek,  Klopfen 
und  llitzegefühl  am  Halse  l>essern  sich  oft  auch  auf  faradische  Be- 
handlung der  Scbilddrüse;  ich  habe  dabei  von  den  »schwellenden 
Indnetionsstrltmen*  (Fromhofd)*)  einen  Erfolg  gesehen,  der  sieh 
nicht  blös  nuf  die  Miterapündangen  am  Halse,  sondern  auch  auf  die 
anderen  mehr  allgemeinen  nervösen  Erscheinungen  der  l'nruhe ,  des 
Herzklopfens,  der  Wallungen  zum  Kopfe  ete.  erstreckte.  Uiese  Faradi- 
sationsmethode  besteht  darin,  dass  man  bei  feststehenden  Elektroden 
(Ka.  an  der  Schilddrüse:  An.  auf  dem  Handrücken)  mit  einem  ganz 
schwachen  Strome  beginnt  und  diesen  dann  durch  sehr  langsames  und 
allmähliches  \'orscbiehen  der  Kolle  unter  Fmstanden  bis  zur  gnisst- 
mögliehsten.  eben  noeh  erträglichen  Stärke  vermehrt,  kurze  Zeit  auf 
dieser  Hrdie  der  Si>annung  erhält  und  dann  durch  ganz  langsames  Zu- 
rückziehen der  Rolle  bis  zum  Nullpunkte  wieder  vermindert.  Auf  diese 
Weise  schleicht  man  den  Strom  innerhalb  einer  etwa  rt  —  i\  Minuten 
währenden  Sitzung  mehrmals  aus  und  ein. 

Inter  den  vasomotorischen  Neurosen,  zu  denen  viele  ja  auch  den 
oben  besprochenen  Morlms  Basedowii  rechnen,  ist  mir  weitaus  am 
häufigsten  die  Akroparästhesie**)  begegnet;  es  ist  seit  meiner  Publi- 
cation  über  diese  schon  früher  wiederholt  unter  anderem  Namen  be- 
schriebene Krankheit  ein  grosses  Material  über  deren  klinische  Bedeu- 
tung imd  Behandlung  zusammengetragen  worden,  aus  dem  hervorgeht, 
dass  die  genannte  Störung  gar  nicht  selten  ist  und  mit  elektrothera- 
peutischen  Methoden  geljessert  oder  gar  geheilt  werden  kann. 

Der  Erfolg  meiner  therapeutischen  Bemühungen  entsprach  aller- 
dings nicht  inmier  den  Wünschen  und  Envartungcn.  In  einer  grösseren 
Zahl  von  Fällen  haben  Galvanisation  des  Cervicalmarkes  (Anode  vom 
4. — B.Brustwirbel,  Kathode:  Sternum  mit  4 — ö  Milliamperes,  etwa 
5 — 6  Minuten  lang;  oder  von  den  Brustwirbeln  zum  Vagus,  beziehungs- 
weise Sympathieus  am  Halse  2 — )i  Milliamperes  H— 4  Minuten  lang). 
Aetherspray  am  Rücken,  Frottiren.  Massage,  auch  Hebungen  an  Zander' 
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seilen  Ap|)aniti'n,  liroiii-  und  Ars^eiiprHpHnitc,  Handsalzitäder,  allgemein 
touisirriidr  MiissnaluiicTi  -  -  vor  allrin  Schonuii|;  der  lüinde,  Selititz  der 
Uaiu  diireli  aiidauemdeH  Handsehulura^'eii,  aaeli  nachts  —  eine  Linde- 
rung; nml  zeitweilige  IJnterUreelinnj^j  der  AnfHlle  und  somit  Besserung 
der  Arlieitstahi^^keit,  liie  und  du  aiirdi  vollkorainene  lieseiti;?an{E^  des 
Synijjloiiiejiettmjdcxes  herhei^^^ftihrt. 

Ih'T  Strom  kann  anch  in  Form  der  galvanot'aradisrhen  Massaj^e 
wler  in  der  dis  faradiselien  Ijoealbades  anj^ewendet  werdt^ri.  Zu  letzterenr 
Zweeke  kommt  die  Anode  an  den  Plexus  cervieohraeliialiH  über  tlie 
ClavitMda,  iieziehun^^sweise  an  den  lä^chiadieusaustritt  hinter  den  Tro- 
ehanter  —  die  Katlmde  in  ein  CJefHsK  mit  wannern  Wasser,  das  für  ein 
liK*aleK  Arm-  oder  Fnssfiad  i».  oUett)  sieb  eignet.  Dann  müssen  aber  ziendieh 
krüfti^e  Stnime  j^enommen  werden.  Dauer  der  Application  8  — lU  Mi- 
nnten.  Aueh  Frininrh  Schfdt^r  erwähnt  am  Selilusse  seiner  bekannten 
Arijeil*)  Ufier  AkroparHsthesie,  „dass  die  elektrisehe  HehandJunfj:  beson- 
dere UerUeksiehtifcwn^  verdiene"*.  Da  der  hochverdiente  Forseher  in 
elektrotherapeutischen  Fragen  bekanntlich  ein  Fn^läul)i<rer  ist.  so  wird 
seine  Stimme  zu  Gunsten  dieser  ISehandlunj^  ^^anz  besonders  sehwer  in 
die  Wa^^sehaie  fallen. 

lk"i  Epilepsie  den  elektrisehen  Strom  anzuwenden^  habe  ich  nieht 
den  Math  *;ehabt;  bei  Hysteroepilepsie  hat  er,  so  oft  ieh  ihn  an- 
wendete, niemals  etw^as  genützt.  Inwieweit  es  angezeig-t  erscheint ,  zur 
Entscheid unf^:  der  oft  sehr  sehwieri^ren  diagnostischen  Frage,  oti  im 
einzelnen  Falle  der  Kramjitanfall  als  ein  rein  hysterischer  oder  als  ein 
epileptiseher  aufzufassen  sei,  den  Schna?rzreiz  eines  hochgespannten  In- 
dactions-  oder  Fankenstronjes  zu  applieiren ,  darüber  kann  ieh  mir 
ein  auf  eigene  Frfalirnngen  sieh  stützendes  Frtheil  nieht  erlauben.  Der 
Arzt  kommt  ja  auch  selten  in  die  Lage,  derartige  Krampfant'Hlle  dann 
gerade  zu  beobachten,  wenn  ihm  die  niithigen  elektrischen  Vorriehtungen 
zur  Hand  sind.  Treten  <lie  Anfälle  aber  häutiger  unter  seinen  Augen 
entweder  in  seinem  Sprechzimmer  oder  bei  Gelegenheit  seines  Besuches 
auf,  dann  liegt  aueh,  ohne  dass  er  jenes  clektrodiagnostisehen  Eeiz- 
und  Weckmittels  Itedarf,  die  Annahme  nahe,  dass  die  Anfalle  einen 
hysterischen  Charakter  tragen. 

Feber  die  elektrische  liehandlung  des  Irreseins  macht  der  Prak- 
tiker naturgemiiss  nur  sehr  vereinzelte  Erfahrungen :  es  kimnen  für  sein 
ärztliches  Ilandeln  nur  die  Frlf hsymptome  geistiger  Störungen, 
deren  Behandlang  ja  schon  in  den  Abschnitten  über  <lie  Neurosen  von 
mir  besprochen  worden  ist,  und  gewisse  nervTise  Str>rMngen  in  der 
Reconvalescenz  von  rövchosen  in  Betracht  kommen:  die  elektrisehe 
Behandlung  der  Seelenstorungen  in  den  Irrenanstalten  wird  nur  in  sehr 
beschränktem  Masse  geübt. 

Krftf'pflm**)  verspricht  sich  nur  hei  frischen,  noch  nicht  sehr  aus- 
gebildeten Fällen,  namentlich  solchen,  die  mit  nervc'»sen  Besehwerden 
einhergehen,  einen  gewissen  Erfolg  in  Bezug  auf  Beseitigung  peripherer 
Keizursachen ,    Herabsetzung   der   Erregbarkeit   und    Beeinflussung    des 


*)  Friede   SrhttUze,    Uetier  Altxiiirtkriä8th«fHie.    Deutarhe    Zeitachr.  f,  Nervenhk., 
III. 
)  KraeptUn,  Psychiatrie.  18Ö6,  5.  Aofl.,  pag.  276. 
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Blutkreislantk  Er  empfiehlt  insbesondere  die  FranklinisaHon ,  die  all- 
gemeine Faradisation  und  die  faradische  Hand  für  hysterische  Dlinuuer- 
zustiimle  und  manche  Stnporformen,  auch  die  Oalvanisation  des  Kopfes 
und  elektrische  l»äiler  Uei  Sehlutlüsigkeii. 

Emniin(fhfifis*\  hat  g^eradezii  eine  erfri>ehende ,  wenn  auch  leicht 
verfliegende  Wirkimg^  auf  das  Cenlralorp:aD  hei  (Tahanisalioii  des  Kopfes 
nai'hM'eisen  kr»nnen :  er  hat  auch  durch  den  Strora  nach  wiederholten 
Siizuagen  Besserimg  des  Schlafes,  Beseiti*::im^  von  peiniiebeii  Ge- 
ftihlen  im  Kopf,  von  ^pressender  Ziisammensehnürung:'*.  Emptindung 
von  Oede  und  Erstarrung  u.  s.  w.  herbeigeführt.  Doch  käme  es 
auch  oft  vor,  dass  der  Geisteskranke  sieh  nach  der  Sitzung  schlechter 
belinde  und  neue  Wahnideen  eoncipire.  die  immittelhar  au  die  Anwen- 
dung des  Mittels  und  deren  Nachwirkung  anknüpfen.  Deswegen  sei 
gerade  bei  paranoischen  Krankheitsprocessen  von  der  Gebirngalvanisation 
abzurathen. 

frUdr,  Schuf  he**)  (Bonn)  hat  eine  einsehlilgige  eigene  Beobachtung 
luitgetheilt,  welche  lehrt,  wie  schlimme  Wahnideen  sich  unter  Umstanden 
hei  einem  Gehimkranken  nach  der  Ap|jlication  des  elektrischen  Stromes 
ausbilden  küuuen.  Ein  junger  Mann,  welcher  einen  apoplektisehen  Insult 
bekommen  hatte,  der  bis  auf  zurück  1  deutende  geistige  Schwäche  heilte, 
wurde  längere  Zeit  am  Kopfe  galvauisirt.  Er  bildete  sich  später  ein,  man 
hätte  ihm  eine  Kugel  in  den  Kopf  elektrisirt,  welche  er  nun  in  das 
Gehirn  eines  anderen  hineinbringen  müsste.  Eines  Tages  nahm  er  wirklieh 
ein  Gew^ehr  und  streckte  den  Arzt  seines  Heimatsortes  durch  einen  wohl- 
gezielten Schuss  in  den  Kopf  nieder.  Ich  erwähne  diese  Mittheilung 
Schnitzt s^  \m  welcher  es  sich  wahrscheinlich  auch  um  eine  schwere 
Psychose  (Paranoia  oder  progressive  Paralyse)  gehandelt  hat.  um  die 
immer  wiederkelirende  Behauptung  der  Gegner  der  wissenschaftlichen 
und  rationellen  Elektrotherapie,  dass  die  elektrotherapeutischen 
Massnahmen  unschädlich  seien,  auch  durch  diese  Erfahrung 
gründlich  zu  widerlegen. 

Ebenso  erweist  sich  der  Strom  als  schädlich  bei  tolisüchtigen  Auf- 
regungszuständen.  EwminfßaKS  zieht  wegen  der  Schwindelempfindungen 
die  Längsdurchleitung  der  Quergalvanisation  vor. 

Während  Kraepelin  in  den  elektrotherapeutischen  Erfolgen  hei 
Psychosen  zumeist  Snggestionswirkimg  sieht ,  bezieht  Emminghatts  die 
Aenderung  des  Krankheitsbildes  nach  der  galvanisch-therapeutischen 
Sitzung  auf  directe  Strom wirkuiigen  im  Centralorgan. 

Soweit  ich  selber  jene  eigenthümlichen,  schon  genannten  Kopf- 
sensationen bei  beginnenden  oder  bei  abklingenden  Seclenstürungen  zu 
behandeln  hatte,  habe  ich  ebenfalls  nur  von  der  Galvanisation  des 
Kopfes  mit  der  breiten  Kopfelektrode  (s.  pag.  576)  von  sehwachen  und 
kurzdauernden  .\n Wendungen  Nutzen  gesehen.  Besonders  eben  aus  der 
Anstalt  entlassene  Reconvalescenten^  namentlich  Melancholische,  haben 
unter  dieser  Form  der  Elektrisation  ihre  ner\'üi?en  Beschwerden  schnell 
verloren. 


*)  Emmint/haus,  Behandlung  des  Iireseins.  Pentzoldt  o.  Stintsing'itB^Q.  Therapie. 
V,  Abth.IX.  i>ag!56. 

'^*y  Fne*ir.  Schüttle  f    Ueber   die   Heilwirkung   der  Elektricitat  bei  Nen*eu-    und 
MnskeUt?iil**u.  Wiesbaden  1892,  J.  F,  Bergmann, 
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Leop.    La  quer: 

lU'i  der  grossen  und  iimnier  noi-h  zunehmenden  IIäuti;rkeit  der 
jirogresi^iveii  Paralyse,  hei  der  selir  InniLTsanien  und  seiir  alliiiith- 
lielion  Entwicklung:  der  niannijrtalti^ren  Formen  {lieser  Gehirnknuikheit 
gelangen  die  FrtiJistadien  derselben  nicht  selten  in  die  Behandlung  des 
Nervenarztes.  Es  kommt  dann  mehr  darauf  an.  unter  der  Form  einer 
harmlosen  Boliwaehen  Galvanisation  am  llal^^r  iHier  an  der  »Stirn  die 
Krankon  luehrmals  wiiehentlieh  zu  heohaehten,  als  auf  ihre  Kest^hwerden 
mit  dem  Strome  ein/nvvirken.  Es  ist  hier  nicht  der  ifrt,  die  Ik'dcutun^'^ 
der  Frühdiagnose  imrahtiBcher  Erkrankung  für  die  soeiale  VVohltatirt 
der  Familie  des  Erkrankten  xn  besprechen.  *So  weni«^  ieh  daran  «rlaube, 
dass  man  Je  in  der  Lage  sein  wird ,  dnreh  rechtzeitif^T^s  und  tVilhen 
Eingreifen  die  Krankheit  zu  lierlen  oder  ihre  weitere  Entwiekluti*;  zu 
hennnen,  m  hoeb  schätze  ieh  die  Wichtigkeit  der  sorg^taltifjen  ärztlichen 
Beobachtung  der  Kranken  vor  ilirem  Eintritt  in  die  Irrenanstalt:  (ieradc 
die  leichteren,  noch  nicht  sehr  bervortretcnd<'ii  somatischen  Svm|)touic 
der  Fuiiillcndillercnz,  der  Articulationsbehinderunjr,  der  Fngeschickh'ch- 
keit  ini  An-  und  Ausziehen,  die  Se  Irri  ft  verHn  dermi^^ .  auch  gewisse 
psychische  Uleich|ccwichts^ti'>run^^en ;  Verlan^samtni^  des  Inteüeets,  Ver- 
gcsslichkeit,  rücksichtsloses  lautes  lienehmen  lassen  sich  psr  leicht  hei 
mehrmaliger  elektrischer  Hchanfüiing  in  der  Sprechstunde  des  Arztes 
erkennen  und  sicherstellen,  leb  hahc  in  einer  i^anzen  Hcihc  von  Fällen 
beginnender  paralytischer  Demenz  mü^  diesem  We^^e  die  orstcn  leisesten 
Antiinjj^e  der  Krankheit  herausgefymicn  und  dadnreh  di(*  Familie  des 
Paralytikers  vor  schwerem  Schaden  bewahren  k<'mnen. 

Ks  ist  besonders  Lcuhr^f^  Verdienst ,  die  Anwendung  elektrischer 
Ströme  hei  nervösen  und  musculären  Stitrunj^en  des  Magens 
und  des  Darmes  verallgemeinert  zu  haben.  Ich  habe  nn't  iTfolg  nur 
die  jtcrcutane  Eb'ktrisation ,  und  zwar  die  galvanofaradisclie  Massage 
zur  IJehandlung  der  genannten  Erkrankung  hentltzt,  indem  irh  die  Anode, 
Fig,  Hl.'Si  aul"  die  lirustwirbelsUule  autsetzte,  mit  der  Massirndle  die 
Magen-,  beziehungsweise  Darmgegend  in  der  Hichtung  von  der  Wirbel- 
säule nach  der  Magengrube,  Ijcziebungsweise  Nabelgegcnd  hin  unter 
leichtem  Drucke  bestrich.  SlHrkere  Str<">me  bis  zu  Ifi  Milliamperes  werden 
10  Minuten  lang  gut  vertragen.  Die  intravcntriculärc  und  intrareetale 
Einführung  von  galvanischen  ujid  faradischen  Striemen  mit  und  ohne 
AnftlJlen  der  Höhlen  mit  Wasser  erscheinen  mir  nicht  angezeigt ,  da 
eine  Contnde  über  die  Verletzungen  (Veriitzungen  und  Verbrennungen) 
der  Schlcindiaut  uumriglich  ist.  Ich  unterlasse  es  daher  aueh ,  die 
bekannten  Magen-  und  Rcctumelektroden  zu  heschreilicn  (mehr  minder 
biegsame  ilartgunnuistiüiC  mit  Metallkut^pfcn) ,  ebcnsowie  ich  aus  den- 
selljen  (iründen  hei  den  Scxunlucurosen  der  Irethral-EIcktroden  nicht 
Erwähnung  gethan  habe.  Die  „Elektrotherapie  im  Dunkeln""  leistet 
kaum  mehr  wie  die  [tereutanc  Behandlung  der  atonischen  Zustände 
des  Verdauungseanales  und  ist  besonders  im  Rectuui  ausserordentlich 
schmerzhaft. 

Die  chronischen  Gclenkcrkrankungcn  ((ielenkrheunrntismen) 
werden  seit  der  grossen  Verbreitung  der  Massage  nur  noch  in  wenigen 
Fällen  einer  elektrischen  P*ehandlung  unterworfen.  Die  Elektrisation  des 
acuten  Oelenkrheumatisnms  scheint  mir  unmr^glieb.  In  Wiesliaden  habe 
ich   reichliche   Erfahrungen    über   die   galvanische   Durchstrümung   von 
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j^l^amilisch  afticirten  Gelenken  sammeln  können.  Die  Methode  der  Bc- 
handliing  ist  eine  sehr  einfache:  es  kommt  alles  darauf"  an,  Elektroden 
von  genügend  grosser,  dem  erkn^nkten  (ielenke  unfjepasster  OberHiiehe 
auszuwählen  und  sie  so  gegenüberzustelien,  dass  das  tielenk  von  einer 
erheblichen  Stronnlielite  getroftVn  wird  (hrthere  Dosen  von  G-  8  Milli- 
amperes 5—6  Minuten  Hehandhuigsdnner).  Um  hei  polyarthritischen  Pro- 
eessen  die  Oedtdds probe  nicht  zu  weit  zu  treiben^  kann  manjatä^lieh 
etwa  3 — 4  Gelenke  vornehmen.  Die  b fintige  LoeaJisation  derartiger  rheu- 
matischer Erkrankungen  an  der  Schulter  (Rheumarthritis  bnmeri) 
ist  liekannt.  Sie  führt  zu  einer  sehr  eniplmdliehen,  eine  Schulterlähmung 
vortäuschenden  Funetionssiürnng  im  Uberarm  und  zu  ausstrahlenden 
Schmerzen  in  den  Arrancrven.  Gerade  hier  habe  ich  bei  mehreren 
Kranken  bei  Qaerdurchströmung  des  Gelenkes  (1>— 8  Milliamperes  6  bis 
7  Minoten)  vom  Schulterblatt  (An,  O  Fig.  323,  9*6:  14'ii  von  UOQcm.) 
zur  vorderen  (Jclcnkkapsel  I  Ka.  li.  Fig.  '626  des  Elektroden- Verzeichnisses) 
und  Galvanisation  vom  Plexus  zu  den  Xer\enstämmen  (s.  Behandlung 
der  LiUimungen)  die  Krankheit  sehr  schnell  heilen  sehen,  lui  übrigen 
haben  die  elektrischen  8tri»me  die  bekannte  antiarthritiscbe  Therapie 
immer  nur  zu  uiitcrst  ritzen  vermocht. 

Bei  den  gewi'ihnlich  als  Muskelrheumatismus  bezeichneten  rayo- 
sitiseheu  Veränderungen ,  auch  bei  den  traumatischen,  durch  Zerrung 
und  Zerreissung  einzelner  Fasern  bedingten  Myalgien  haben  mir  stärkere 
galvanische  und  faradische  Ströme,  die  labil  angewendet  wurden  oder 
staldl  den  Muskel  tiuer  durchsetzten  (grosse  Elektroden ,  s.  die  früheren 
Bemerkungen  über  Stronidichte)  zur  Verminderung  des  Schmerzes  und 
schnellere  Wiederherstellung  der  Bewegungsfähigkeit  nicht  sehen  wicJitige 
Dienste  geleistet.  Am  auffälligsten  waren  die  elektrotherapeutischen 
Erfolge  bei  Lumbago.  Denn  hier  sehwanden  in  den  meisten  Fällen 
Schmerzen  und  SteiHgkeit  bis  auf  geringfügige  Ueherreste  schon  nach 
wenigen  Sitzungen,  und  zwar  bei  Festhaltung  folgender  Anordnung:  Die 
grosse  und  breite  quadratische  Elektrode  (Fig.  3:21)  kam  als  Kathode 
auf  die  Gegend  der  emptindlichsten  Sehmerzen  (Lendenwirl)el ,  Kj'euz- 
bein),  die  Anode  (Fig.  323)  auf  das  Epigastrinm  zur  Einführung  eines 
Stromes  von  ä — (J  Milliamperes  5  Minuten  lang;  dann  schloss  eine 
krattige  galvanofaradische  Jfassage  mit  von  der  Wirbelsäule  beider- 
seits nach  der  Fascia  lumbosacralis  hin  geriehteteD  Strichen  die  im 
ganzen  8=-12  Minuten  wahrende  Sitzung, 


Allgemeine  elektrotherapeutische  Grundsätze.  Theorien 
der  Heilwirkung. 

ElektroyensitivePersoiieu.  —  Schlaf  bedürrniäsandllebnog  des  Appe- 
tits uai'h  elektrischen  Sitzungen.  —  Unangenehme  Nebenwir knngen 
und  Contraiiidicationen  d^r  elektriseh«»  Btibandlnng.  —  Elektro- 
therapie in  NorvenheilanstiiUfU »  Bade-  und  Carorten.  —  Theorien  der 
elektriKchen  Heilwirkung:  Noh.  Bemak's  kat  alytis  ehe  Wirkungen.  — 
Biologische  Tbeorien  von  Goldscheid  er  f  Weigert  und  £^d  in  ff  er.  — 
ZnsanimenfaHBung  der  praktischeo  nnd  th'eore tischen  Eirgebnisse. 

Es  ist  schon  lange  her,  dass  Mocbhfs*)  in  den  „Memorabilien*'  til>er 
^Elektrosensitive   Fersonen"    eine  längere  Arbeit  schrieb,    in  der 


♦)  Mo€biu8,  Memorabilieu.  1881,  Hi'ft  4  und  5. 
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nicht  zu  eDtzieheii  venna^.  Ich  l>rauehe  kaum  hier  zu  erwähnen,  wie 
MOthwenili^  gerade  in  solchen  Fälkii  die  strenge  Einhaltung  der  Grund- 
sätze von  den  schwaehon  Stromdosen  sein  dürfte. 

Eine  grosse  Bedeutung  hat  die  Elektrotherapie  in  den  letzten 
Jahrzehnten  für  die  grosseren  und  kleineren  Nervenheilanstalten 
I Wasser heihuist alten)  gewonnen.  Diese  Institute  sind  znnieist  mit 
deji  besten  Apparaten  ausgestattet;  die  Aerzte  derselben  fieniiihen  sieh, 
neben  anderen  j^hyRikuIisehen  Heilmethoden  aueh  die  Elektrieität  zum 
Heile  ihrer  Kranken  zu  venvenden.  Doch  möchte  ich  die  Anstalts- 
leiter auf  Grund  der  katamnestisehen  Erfahrungen,  die  ich  in  allen  den 
Fällen  zu  machen  Gelegenheit  hatte .  die  gebessert  oder  ungehessert 
aus  den  Sanatorien  m  die  Sprechstunde  des  heimischen  iVrztes  zurück- 
kehrten ,  vor  elektrotherapeutischem  l'ebereifer  warnen.  Es  will  mir 
scheinen,  als  ob  die  täglich  neben  allerlei  hydrotherapeutischen  Proce- 
duren  (Halbbäder,  Abreibungen,  Ein  Wicklungen,  Uouehen  etc.)  erfolgende 
Anwendung  des  elektrischen  Stromes  des  Guten  zu  viel  wäre:  Jeden- 
falls sollten  nur  die  schwächsten  und  reizlosesten  Galvanisationsmethoden 
am  Kopfe,  am  Halse  oder  am  Rücken  in  den  Anstalten  zur  Anwendung 
koiumen,  wenn  die  Kranken  an  demselben  Tage  noch  den  eljcn 
genannten  Wasseranwendungen  sich  zu  unterziehen  hätten.  Es  gilt  in 
vielen  Anstalten  das  Princip,  die  neurasthenischen  und  hysterischen 
Kranken  a  tout  prix  zu  besehäftigenj  dwh  sollte  dies  auf  einem  anderen 
Wege  gescheben*)  als  mit  Hilfe  einer  elektrischen  Sitzung,  die  — 
ich  kann  dies  nicht  oft  genug  wiederholen  —  bei  keinem  Krunken 
eine  indifferente  ärztliche  Massnahme  bedeutet.  Elektrische 
Behandlung  ndt  stärkeren  Strömen  (allgemeine  Faradisatioo,  elektrische 
Bäder)  und  Wasseranwendung  sollten  alterniren  oder  so  verthcilt  werden. 
dass  die  ohnedies  zu  Klagen  und  Vorwürfen  gegen  Aerzte.  Wärter  und 
Anstalten  neigenden  Kranken  nicht  nach  ihrer  Entlassung  auch  noch 
von  den  scblechten  Ej-folgen  der  ..Anstalts-Eleklricitäf*  immer  wieder 
zu  berichten  wiissten.  Der  moderne  Drang  der  Menschheit  nach  leb- 
hafter Bethätigung,  nach  Sport,  Bewegungseuren  aller  Art.  wirkt  leider 
auch  auf  viele  Aei*zte  zurück,  wek-he  diesen»  poly pragmatisch eo  Zuge 
der  Zeit  nachzugeben  pflegen,  aber  dabei  vergessen,  dass  kranke, 
beziehungsweise  erschöpfte  C*rgane,  wie  die  des  Nervensystems,  der 
Ruhe  und  Schonung  bedürfen,  um  wieder  leistungsfähig  zu  werden.  Es 
wird  sich  t^clegenheit  finden ,  in  den  alsbald  folgenden  Erörterungen 
der  Theorien  der  elektrischen  Heilwirkung  darauf  noch  mit  einigen 
Worten  einzugehen. 

Während  ich  mich  davon  tiber/.eiigeji  konnte,  dass  die  erwähnten 
Anstaltsleiter  sich  bemühen,  eine  rationelle  Elektrotherapie  zu  pflegen, 
und  dass  jene  übereifrig  gehäufte  und  darum  schädliche  Anwendung  der- 
^Iben  nur  vereinzelt  zu  l>cobachten  ist,  muss  mein  Urtheil  über  die 
Elektrotherapie  in  den  Bade-  und  Lufteurorten  weniger  günstig 
lauten.  Die  Collegen,  welche  die  Cur-,  beziehungsweise  Badepraxis 
ausüben ,  haben  leider  sehr  selten  die  nöthigc  Geduld  und  Zeit .  die 
elektrischen  Anwendungsformen  streng  zu  indi\idualisiren :  sie  beachten 
noch  weniger   die  schädliche  Häufung  von  Trinkcuren,  Balneotherapie, 


')  M<k€hiu9t  üeber  Nervenheästättea. 
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I^eop.   Laqucr: 


Elektrntlie^rapi*'  nmi  wimiri^^^ltrh  nm-h  Mnssiiij:t',  lirzii'hun^Mvrisi*  (lyiii* 
nasfik,  l>ie  Kninkon  ermUileu  sehr  leirht  unter  «toiii  hrnck  und  utiUt 
der  Lnst  iler  jmf  sie  (»instilniu'iidon  thi^ni|HMitis('h(»ji  (Jewuhen.  Ich  p'lie 
rlnlier  tnsi  jednii  Nervcrikrjnikiii ,  der  von  mir  in  ir^enij  ein  Und 
^eselnckt  vvinl,  ilit*  sfr«*i!p'  W^"isnIl^^  von  Jedrr  clrktrischrn  I^fluuulhiti^ 
ahz-uliiKsru,  und  hrrnlilii'  niicji,  uurh  den  (Villep^n  in  den  Zuwinsungen 
iirr/-udeuirn,  dass  ieii  nur  die  Anwendung?  der  IIeil(uet«>ren  drs  hi'trelt'en- 
den   liadrcjrtes  wlInKehtr. 

So  oft  diene  Vornitdit  ineinerNeitK  nnlerhiHsen  (»divr  meinte  Warminj^ 
nieht  lieaelitet  worcien  ist,  klagten  die  Kr:inkeii  illu*r  die  MiBSoHolf^e 
ihrer  Hndeeiir, 

Wenn  ich  mir  nunmehr  über  i\n^,  was  ieh  vvirklieh  mit  der  rnetho- 
diselien  Anwendung'-  des  tiirudi«eln*ii  und  ^alviinisehen  Stromes  erreieht 
habe,  Kefdienseliart  zu  pvbeii  versuehe»  so  bleibt  neben  vielen  EnttHu- 
BchtUlgcn,  die  ja  keinem  Ar/Je  erspart  bleiben  werden,  der  ndehleriieti 
Sinnes  seine  Krtbl^e  iibersebant,  wie  immer  die  von  ihm  verwendeten 
Mittel  aneh  heinsen  mö*:^en,  noeh  so  viel  ülirig,  dnss  ieli  p'tro^t  sn^en 
kann:  „Diem  non  perdidi!'*  Habt*  ieh  mir  jet/.t  aneb  auf  (Jrnnd  meiner 
Krtahrnnf!:en  eine  Htrenge  lndi(*ationsslellnii^  für  Anwendnntr  elektriHcher 
Strnrne  /.nr  nep>t  p'mjielit  und  ditdurrli  die  Znh!  der  v.n  Ijeliandelnden 
Fiüte  erliebbeb  ein^^esebninkl ,  so  !iabe  ieh  andererst^ls  das  Hewtissl- 
soin^  nientals  ver^rssen  zu  haben,  dnss  die  Klektruthera]Me  i'ine 
wiesen  seh  aft  liehe  lleilmetliode  ist.  Sie  wird  es  lileilien,  wenn 
sieh  alle  [vlektrotln^rapie  ausülH'tiden  Acrzte  von  dem  ;^leichen  Uesiehts- 
punkte  der  M }(ssi;ü:»Hi^  nnd  Zurück hnltnn;r  werden  leiten  lassen. 

Doeb  getni^^t  es  nielil ,  n-in  enipirisedi  die  ei^^eiK-n  Erfolge  und 
Miseertblj^^e,  sowie  die  der  anderen  Autiiret»  autzuzllhlen,  Hie  von  Jitio- 
logisehen  Forselmnj^en  erl'idite  kliniselie  Mediein  verlangt  aueli  Antwort 
auf  die  Pra^'c:  „Wie  wirkt  der  Strom  auf  kranke  <«ewt^be,  wenn 
er  eine  Heilkraft  entfaltt't?'* 

Uie  manni^tViehen  Theorien  benittliten  sieh,  darauf  die  rechte  Ant- 
wort zn  jct^licn,  Ks  vvnrdcn  eine  ^^aiize  Reihe  von  ph\'Hitdo«;isehen,  am 
lebt-nden  Thiere  gewonnenen  und  von  pliysikaliseben  ,  an  leblosem 
Material  festgestellten  Krfulirnn^^stbatsaelien  zur  l«>klHrnn;,^  der  elektro- 
tltera|>eutiMtdien  l-'rfolp'  iieran^^ezo^en.  Man  daebte  an  den  Katelektro- 
tonus  und  an  d(^n  Anehd\troton«s,  miiKstt^  si(di  aber  davon  iiljer/eu^en, 
dasN  reine  l*oIwirknnp'n  im  lebenden  (»r^^anisnuis  des  MtMisehen  hei 
nnverb'tzler  Maut  kaum  zu  erreitdien  sind;  der  Tbierversneh  ist  efien, 
wie  ich  seb(tn  an  nn<h'rer  Stelb*  |i:ezei;ct  habe,  flir  sokdn'  ileilertbl<^e 
nielit  zu  verwertlien.  Die  relleetorisehen  Wlrkuufcen  von  ibT  Maut  ans, 
die  nerviise  lieeinilusHun^  der  GefilssfülUin^,  die  p^ymunstiRebe  Uebini|c 
^eseliwll(diter  und  abp'niaj(eiier  Muskel^ruppen ,  clie  Anslipsun^^en  von 
Bewei^un^^en  zum  Zweeke  der  Aiire^jung  neuer  eentraler  liewef.riin^^- 
v«>rstellungen  wnr^irn  in's  Feld  ^n'ftlhrt.  l^ndlieh  liabeii  fast  alle  Autoren 
Hohen  Rcmak's  I tekannte  1 1 ypotli (*se  von  den  k  a  t  a  t  y  t  i  s  c  h  e  n  W  i  r- 
kangen  des  galvanisehen  Stromes  sieh  zueilen  ^^emacht.  Sie  sollen 
sich  znRamniensetzen  ans  elektrolytiseben  (i.  e,  ehemisehen)  Wirkunj^en 
in  den  salzhaltipMi  (lcwebs!Uissi«rkeiten,  vvelebe  spalli'U  und  „zerlheilen'\ 
aus  katii])borisrben  Wirkunp/n,  die  darin  bestehen,  dass  nneh  den  be- 
kannten Versuehen  von  }h(ttl'  in  der  ifielitung  des  positiven  Stromes  von 
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<ler  Anodo  /.ur  Kathodr  eine  Furtleitnij;^  von  FÜlssijL^kett  mul  vtm  LrtMmpni 
teslrr  Kcirjrer  stalttindof.  Wie  Krp'lmissr  <1er  von  ülinlicln^n  Ornailsilt/en 
nns^^ljenden  kntjiphorist'lien  Ijurillirtin^  von  Medirnnieiifen  ((lilorDfonu, 
Cocain  viv.)  diirt-li  die  mensrliliehe  Olieiiiaiit  sind  viellVielien  Zweifeln 
liep*;,nu^t.  l'jidJi<*h  siflttt^  die  KataKse  sieh  iinssern  in  iiidireeten  Ver- 
Unxlernniren  des  lilii!>  und  SUftestronies  durch  Veniuttlnn*?  der  <Sefilsj*- 
niTVi'ii  I Wi'suelje  von  Hrl/  und  (irnrtciur  lUier  dte  l'j'ueiterun^  von 
(Jefiisseti  der  Kxtreinitiiten  dnreli  l»i»^e  torlj^esetzle  (JnKnnisniion  de« 
ents|ireelieriden  Nervenstamnies).  Diese  wUrden  die  Kesurplioii  l)ei  ent- 
'/Undlielien  rroeesseii,  die  Forl*^ehnrtwn^  .zerllieilter'^  (iewehs bestund- 
ttieih'  erklilren,  so  ilass  dann  die  heeiiitlussuii^  von  StotTweelisel-  und 
Krnlilirun*rsvor^lin^^en  dnrrli  den  im  Kitrper  kreisenden  Strom  jdaiisibel 
ersejieinen  diirtlte. 

Neneren  liistolo^iseln'n  und  hiolo^isehen  luTunpMiseliat'lcn  ver- 
danken x\vei  andere  Theorien  ihre  Kntstehun^,  die  nach  meiner  An- 
sieht einen  ^^ewissen  Forlschrilt  ^e^enülier  den  ehen  entwickelten  Kr- 
kliirun^sversnchen  hedenten. 

(rolti,srhct(itT*\  hat  anf  dem  Ton.irress  t'iir  innere  Mediein  von  IK.^T 
die  Hedputnnf:  der  Heize  für  Pathoio^rie  und  Therapie  im 
Lichte  der  Ncurrm-Tlieorie  besprochen  nn*!  dnliei  Folfrendes  ausge- 
ntlirt:  Das  Wesen  der  Nenron-l  ht^orie  besteht  hekanntlieh  darin,  dass 
wir  ims  den  Aiiflmn  des  Nervensvsiems  nieht  mehr  in  der  Form  \*on 
Lt'itnn'Tsfialinen  mit  ein^escliobencn  iinn*»dien'/.ellcn  vorstellen;  jede 
Nervenzelle  reprilsentirt  vielmehr  mit  ihren  Aeliseneylindern  inid  Dendriten 
eine  celtnläre  Einheit  („Neuron")  von  nutritiver  und  fiinctio- 
n  eil  er  Art.  Ks  ist  als  erwiesen  anzusehen,  dass  die  Neurone  ^rössten- 
theils  nieht  in  eontinnirüehem  Ziisannnenbnnire ,  sondern  in  Contact 
stehen.  Die  FortpHaiizun*:  der  Hrre^^ung  in  der  Kette  der  Xt^nrone  ^e- 
seliieht  so .  dass  ein  Neuron  err<^^'t  wird .  wenn  in  dem  benachbarten 
Neuron  dit*  Frregnnjr  eine  gewisse  Höbe  erreicht.  Fs  wirkt  somit  die 
FrrcpmfJT  eines  Neuron  als  Heiz  auf  das  benachharle.  Jedes  Neuron 
verhiilt  sitdi  zum  anj::ren7.enden  Neuron  in  Me'zu#;  auf  die  Krre^aini:  so 
wie  ein  Hnsserer  Reiz  /nm  peripberiselicn  sensiblen  Nerven.  Das  Neuron 
hat  also  einen  Sehwellenwertb  uXeuronsehuelle"  i ,  weh^her  dureli  die 
/.ur  Heizung'  lUJthwcndip'  llnlu*  des  Krrc;:un^^s/ustnndes  von  dem  Con- 
laet-Nenron  auspMlrtiekt  wird.  Die  Neuronschwelle  hezeirhnet  denjeni^^cn 
Werth  der  Neuronerre^unfi:,  wekdier  eben  ^enll^t,  um  das  angrenzende 
Neuron  durch  I  ebcrs[)rinjü:en  des  Reizes  in  T[iHti»;:keit  zu  versetzen» 
Je  f^nisser  die  Knt|tttudliclikeii  tlcs  h'tzlercn  ist,  nin  so  nicdri.ircr  natdr* 
lieh  der  zu  seiner  l\rre^un;x  not  luvend  i<^^c  Sehwellenwertb, 

Jedes  Neuron  hat  eim-  individuelle,  ihm  dauernil  cip»nlhitmliehe 
Neuronsehwelle,  welche  hanpUiiehliel»  dureli  die  ihm  zup?'thissenen  Reize 
erworben  ist.  Der  individuelle  Werth  hetbcili|:t  sieh  ausserdem  an 
all*:enicineii  Schwankungen  der  <Jesammterre*rbarkeii.  Hie  individuelle 
Nenronsehwcllc  der  einzelnen  Neurone  zeitigt  ansi^heinend  sehr  j;rosse 
I  ntersebiede.    Jeder  Punkt  de>  Ncrvt'usvstems   stellt  wohl    nalu^zu   mit 


•)  Vorhill» dl.  d.  Tttni^r.  l\  iniit^rp  Med.  l8iS7,  pnj:,  41Ö  ,  WH.  v.  J.  F,  Ht'fg- 
miinfi:  Fortsclir.  d.  M*^d.  I8ö7  (A«loreffcrut^;  tils  bes.  Arbrit  181)8  ersrhientni  \m 
Amhr,  Bnrth«  I^ipxtg. 
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allen  anderen  1/uiikten  des  Nervensystems  in  \'eH>in(lang.  Dii  Reizung 
eines  Xcumn  Inidet  daher  eine  sehr  {j:rösse  ManniojfaUiglveit  von 
Bahnen  ^or,  nnter  welchen  diejenigen  hevorzuf^t  wenh^n .  welidie  den 
gerinj^sten  Widerstand  hinten,  d.  h.  ileren  Nenronseh welle  am 
tiefsten  ist.  Diese  ^Ausschleifun^'  der  Bahnen "^  Iteridit  auf  der  Ver- 
tiefung^ der  Neuronsehwellen.  Hie  Erregbarkeit  der  Neurone  wird  dundi 
RtniG  verändert,  indem  sie  einerseits  ^'-estcifjert,  andererseits^  auch  her- 
ah^^esetz!  wird.  Im  alJ^^'nieinen  wirken  sehwaehe  Reize  erreji:' 
harkeil  erhühend,  starke  lierahsetzend;  m  einzehien  kitnuen  sieh 
die  Din^^e  eoin])lieirt  gestalten.  Der  Reiz  kann  naheliegende  Hahnen 
nur  schwaeh  hetheiligen,  entfernt  Iie»;ende  stark  in  Mitleidensehal't  ziehen. 

Wir  Überdrehen  die  nunmehr  foltrenden  sehr  interessanten  Betrach- 
tungen froldst'ltiiderü  Uher  die  Herabsetzung^  und  Stei*?erunji:  der  Xeuron- 
errcf^ltarkeit  unter  patlioh»^nschen  VerhiiUnissen.  über  den  Eintlu^^s  der 
Psyche  auf  die  Neurtmschwelle ,  über  die  Verfeinerun«:  der  Neuron- 
gehwelle  bei  Hysterie,  über  die  Kolle  der  Neuroncrre^barkeit  l>ei  ana- 
toniisehen  Erkrankun^rcn  des  Nervensystems.  Die  Function sstürnn^ren.  w  ie 
sie  sich  in  tlen  Symptomen  ausdrlickfen,  zeig^ten  mir  eine  unvöllstandif;e 
Proi^ortionalitiit  zu  den  pathoht^isrli-anatoniisclien  Veriinderunf^en.  Dia, 
anatomiseJieu  De^eneratiunen  erklären  uns  z.  B.  nur  die  Ausfalisersehei- 
nungen,  a)ier  nicht  die  Ik'izerscheinungen;  wir  w(issten  nicht,  oh  liei 
Tabes  die  als  de^a^ncrirt  nachfj^ewiesenen  Fasern  es  sind,  welehe  rarästhe- 
sien  and  Hchmerz  entstehen  lassen  ii,  s.  w. 

So  p;elanfrt  (ioid^'^rhcnler  dazu,  in  tliera  pentisch  er  Hinsieht  her- 
vorzuheben ,   dass  hei  der  Erklärung   der  Einwirkung   entfernter  Beize 
die  wechselnde  Füllung  der  llhitgclasse  <'ntsehieden  eine  vii'l  geringere  Ä 
Bolle  sjiielt,  als  vielfach  angentuiimen  wird.    Von  Aniimie  und  llyper-™ 
ämie  wird  in  der  Pathogenese  uml  in  der  Thera|)ie  ein  viel  zu  umfang- 
reicher Oehraueh  gemacht.  Die  Beize  wirken  haujUsilehlich  direet 
durch  Verii  niler  nng  der  Neuron  seh  welle,    indem   sie  vorhandene 
krankhaft*'  Frregimgszustfinde  der  Neurone  henniu^n  oder  steigern,  krank- 
halte    Herahsetznngen    untiM*    l'mstanden    ausgleichen.    Eine    hemuirnde 
Wirkung  wird  dadureli  entfaltet,  dass  in  anderen  Neurongru])pen,  welehe 
mit  der  erkrankten  in  näherem  oder  entfeniterem  Contaet  stehen,    Er- 
regungen   gesetzt    werden.    Es    ist    o\\    schwer    zu  übersehen ,    ob   die 
hennnende    oder    oh    die    erregharkeitssteigernde    Wirkung    iilierwiegt. 
I)ii^  Wirkung   der  llydrotheraiiie,  der  .Massage  und  der  EIek 
Iricitiit  beruht  zum  grossen  Theile  auf  der  ableitenden,  hem- 
menden und  Imhnenden  Beeinflussung  der  Neurone.  Die  |>assiven 
wnd  activen  Bewegungen  wirken  ahnlieh:  e!>enso  die  Kohlensäurebjider. 
Die  minimalen  elektrischen  Strieme  wirken  nach  (Joitisrkrtdcr^M 
dadurch,    dass    sie    die    Aufmerksamkeit    dirigiren.     Denn    es'B 
sei    kein    Zweifel ,   dass   wir   durch  Richtung   der  Aulinerksnmkeit    auf 
gewisse    Nenrongruppcn     den    Sehwellenwerth    dersellten     erniedrigen. 
Auch    bei   lähmungsartigen  Zuständen    wirken  Reize   unter   Umständen 
bahnend.    Die    aetive    liewegung    geschieht    durch    innere  Kräfte;    der 
äussere  Heiz    entwickelt    Entladungen,    welche   den   inneren  Arheitslei* 
stongen  zugute  kommco.    Wenn  die  von  dem  äasseren  Reiz  ausgebenden 


Erregungs wellen    in  derselben 

pals,  so  unterstützen  und  bahnen  sie  denselben. 


Richtung  verlauten 


wie    der  aetive 
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So  kunne  man  bei  Hemiplegie.  i>ei  FacialislähiDang  n.  s.  w.  in 
manchen  Fällen  durch  äussere  Reize  die  aetive  Bewegung  anfaehea. 
den  Impuls  sozusagen  über  die  Seh  welle  heben.  Es  handelt  sieh  dabei 
iheils  um  Hautreize .  theils  um  Reize  im  Gebiete  des  Beweguugs-  und 
Mui^kelgefühls.  Hierin  findet  Holdscheidvr  sozusagen  das  physiologi;^e 
Proton-p  dessen,  was  man  Suggestion  nennt. 

Ueber  die  tmphisehe  Einwirkung  der  Reize  hat  nun  weiterhin 
Edin^*)  sieh  in  treffender  Weise  verbreitet.  Er  sagt  mit  Recht  in 
Bezug  auf  die  Heilung  von  Leitungsunterbrechungen  im  peripheren 
Nerven:  „Die  Erfahrungen  der  Physiologie  und  der  Pathologie,  ganz 
besonders  aueb  die  Erfahrung  des  täglichen  Lebejis  zeigen,  das  Uebung 
zur  Kräftigung  führt,  dass  Inanspruchnahme,  wenn  sie  nicht  über  ein 
gewisses  Mass  hinausgeht,  die  Leistung  der  Organe  erhüht:  Nach  der 
alten  U'ei^tr/sehen**)  Auffassung  geht  jegliches  Fnnetio- 
üiren  der  Zelle  mit  einem  Verbrauch  einher  („Zeilschädigimg 
durch  Function*).  Her  Ersatz  für  das  Verbrauchte  erreicht  in  der 
arbeitenden  Zelle  immer  dann  ein  Plus,  das  ül^er  den  \'erbraueh  hin- 
ausgeht, wenn  sieh  die  Schäibgung  nicht  zu  rasch  wiederholt  und  wenn 
die  ErsatzniÖglichkeit  in  genügendem  Masse  gegeben  ist.  Ein  gesundes 
Gewebe  reagirt  also  auf  den  durch  die  Function  bedingten  Verlust  mit 
vermehrtem  Wachsibmu.  wenn  die  Function  keine  übermässige  und  die 
Sc-hädigung  keine  zu  grosse  war.***)  Geringe  Anregungen  zum 
Fungiren  oder  diesen  äquivalente  Reize  beschleunigen  die 
Wiederherstellung,  —  wahrscheinlich  deshalb,  weil  eben 
für  den  geringen  Verbrauch  ein  grösserer  Ersatz  eintritt.  Es 
scheint  nun  vtillig  gleicbgiltjg  zu  sein,  ob  ein  Nerv  durch  Willensact 
oder  auf  reÜectorisehem .  mechanischem  oder  elektrischem  Wege  zur 
Function  angeregt  Avird.  Ist  nur  die  Möglichkeit  normalen  Ersatzes  ge- 
geben, so  wird  die  Function  selbst  in  günstiger  Weise  für  den  Fort- 
schritt der  Regeneration  ^  des  Wiederersatzes  sorgen.  So  wahrscheinlich 
erklärt  sich  der  nicht  zu  leugnende  gtinstige  Einfluss,  welchen  die  Er- 
regung einer  lalunen  Nervenstrecke  für  die  Wiederherstellung  hat.  Die 
Wiederlierstellung  der  Markscheide,  das  W' aehsen  des  Achsencyhnders 
wird  beschleunigt ,  wenn  in  irgend  einer  Weiße  ein  fnnctioneller  Reiz 
ihnen  zugeführt  wird.  So  erklärt  steh  denn  auch  die  alte  Erfahrung, 
dass  hohe  Stromstärken  nicht  so  günstig  wie  geringere  wirken. 
Denn  nur  dann  wird  man  nicht  w^esentliclie  Schädigung,  sondern  leichten 
Anreiz  erwarten  dürfen,  wenn  die  Anforderungen  an  die  Regeneration 
nach  der  Reizung  nicht  hoch  gespannt  werden.  Die  praktische  Erfah- 
rung hat  in  der  That  gezeigt,  dass  diejenigen  elektrischen  Behandlungs- 
methoden die  zwojk massigsten  sind .  welche  entweder  den  Nerven  in 
der  Richtung  seines  normalen  Reizverlanfes  erregen  oder  doch  an  Stelle 


*>  Edfnt/er,  Bt'bandtung  der  Krankheiten    im  Bereiche  der  penplieren  Nerven. 
Pentzoidf-Sfmtzwg,  Abth.  VID,  pap.  672. 

**>  Carl  Weigert,  Neot«  Frageslelliingen  in  der  pftthobgischen  Anatomie.  V'er- 
handlnngen  d.  68.  VersammL  deatscber  Natnrf.  nud  AerKfce  %n  Fmnkfltrt  a.  M.  I^iptig 
1896,  1.  Tbl.,  pag.  136  n.  s.  f.,  C,  W.  Vogel 

***)  L.  Edinger,  Eine  neue  Theorie  über  die  Ursachi'n  einiger  Nervenkraiik- 
lieiten.  insbesondere  der  NeiiritLs  und  d«T  Tabes.  Samml.  klin.  Vortr.  N.  F.  Leipxig  1894, 
Cn,  Breit  kojjf  und  Härtel. 
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dOT   ItnU&hfif^kmif  Hu«  krtilige  Dobre  Kinwirktmg  ene^geD,  ron 
Miiin  ftrmffimrn  H^rf. diMMdeiiMVfeiifirdieeeiitnkleErr 
IHiHH^fhiir   iiHK'hr     iiimk  die  Anwi^ndiing  des  ccMMtamen 
«Ifn   Nrrvi'tr  ^hdni  dk  Zdt  .  t  m  werden,  welche  vergeht,  bis 

iU^r  Willi^niiirnpalA   wieder   dttfrn   r-ru^ra   lidirteo  NerreD   hiDdarch   den 
Kli<1ii|ipjinit  #'rf*'Kht,'* 

^  neort  niB«  diM  dir  manireliidG  F^.matz   erst  dann 

a^'fir   I '  fldireo  k5ine,  wenn  dnrdi   feinrre  chronische  Ver- 

iliHlrrufiK^n  die  KlnAiidtMi  de»  Nenrofi  alterirt  sei.    Hierunter   verstehe 
Utihlfirhf^uUr  die  Fähii^eil  des  Xenroiii   aas  dem  gereizten  Zustande 
Mchnell  wieder  in  den  rohendoi  aberzugeben  —  das  sehnelle  Verschwin- 
den   des  DMiD&iäeiMmnaiides.    Es   sd   bekannt,   dai««   die    leitende 
Xervmfmbslans  Im  bdditen  Grade  das  Vermögen  hai>e,  Kire^rnngv  nnd 
HiilH'zuf<tand   Hchnell  mit   einander  ahweehseln    zu   lassen.     h>i  jedoch 
diene  Falii^kf^it   bf^eintrHebtigt ,    so  werde  es  unter   dem  EinfltLsse   der, 
fortgesetzt  znfliei»j*endpn  Kpize  allmählich   20  einer  wachsenden  8chä4 
gun^  des  Neuron  kommen.  Üie.Snbstanz  wird  verbrancht.  zerrieben  werde 
In   »olchen  Fällen   iKt   die  mtioneli  geJeitete  Schonimg.  d.  h.  ei 
<lein    betitehenden  Degeneraticm^pirocess  und    seiner   Tendenz  zur   V 
gret^Kion  nngepasstes  Masit  von  Reizen  und  Anforderangcn  dj 
hf^te    .Mittel ,   nni   die   Abbröekelnng  des  Nenenmateriab   anfzubaltei 
Di**  Rcffclung   der  Reize   (.Diätetik   der  Reize**)    bei  Hehand- 
lun;:    chronischer  Nervenkrankheiten    sei    wichtiger    als   die 
Apotheke. 

.Je  sais  — je  vi?j  —  donc  je  suis  exeit^I**  (mn  GehuchtenK*) 
Man  kann  »ich  nach  den  voraasgebenden  Ansftthningen  von 
Wrrffi'ft,  Kdhiffer  ond  Goldsrheidtr  ein  Bild  machen,  in  welcher  Weise  etwa 
<lit'  BceinHassung  der  Neurone  im  gesunden  und  im  kranken  Menschen 
/.ustande  kommt.  Wie  es  scheint,  ist  ja  jetzt  auch  ein  Weg  gegeben^ 
auf  d*^iii  sicti  die  auatomiiichen  Veränderungen,  die  sich  ]»ei  der  Wieder-Sfl 
liprsteKung  der  gesMrten  Neuron fnnction  in  der  Zelle  abspielen,  auch 
hrstologi^cb  werden  nachweisen  lassen.  Ich  erinnere  hier  nur  an  die 
viellaelien  rot*Tr;nchungen ,  welche  vermittels  der  AVvxf  sehen  Methode 
iujgestelli  worden  sind  und  in  neuerer  Zeit  naclt  dieser  Richtung  hin 
sehr  h^nlerkenJ^w^■rthe  Krgelmigsc  zutage  geiurdert  haben. 

Mit  dieser  theoretisehcn  Kechlfertigung  meiner  im  vorstehendei 
<\"i|>ili'l  der  .Allgemeinen  Elektrotherapie  niedergelegten  ärzl 
lirhell   KrlnbrimgcD  inr»rlite  ich  zum  Hcblusse  eilen. 

Wenn  ieh  diis  Hrgebniss  einer  fast  zwanzigjährigen  Wirksumkeff 
als  Nerveiiarzt  Überblicke,  in  der  ieh  tilglicli  den  elektrischen  Strom 
in  irgend  einer  Form  zu  Heilzwecken  verwendet  habe  und  es  mit  einem 
ofieuen  Worte  zu  einer  epikritisehen  lietraebtimg  zusammenzufassen 
versuche,  so  kann  meine  Ansiebt  Über  die  Heilwirkung  des  elektrischen 
Strome s  nur  also  lauten  :  ■■ 

Der  giilviinisclie  und  der  faradische  Strom  gehören  zu  det| 
wichtigsten  Heilmitteln  bei  Nerven-  und  Muskelerkrankungen, 


1 


♦)  ran  Grh  Hth  ien    { Lon  vniii ),    La  ji  u  t  o  m  i  e  f  i  ti  e  de   1 11   r  e  11  a  1  e  n  e  r  V  c  n  8 1». 
Xll,  IntcM nntionribr  fnefl.  ConRress  xu  Moskiiu.  18U7,   Kef'.  in  Miwld'it  Centnilbl.  Nr.  lö, 
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vorausgesetzt,  dass  sie  unter  strenger  Beachtung  physikali- 
seber  und  anatomi*>eh-physiologiseber  Grundlebren  und  unter 
geDimer  Einhaltun*:  schwacher  oder  niässif;  starker  Strom- 
dosen Verwendung  finden.  Die  Methodik  ihrer  Anwendung 
stützt  sieh  zumeist  auf  exacte  Beobachtungen  ärztlicher 
Wissenschaft  und  Erfahrung. 

Neuralgien  und  periphere  Lähmungen,  denen  scb\vere 
degenerative  Processe  des  Nervensystemes  nicht  zugrunde 
liegen,  werden  durch  Einwirkung  des  Stromes  geheilt. 

»Subjective  Beschwerden  und  Functionsstörungen.  welche 
durch  Erkrankungen  der  nervösen  Centralorgane  bedingt 
sind,  kfinnen  durch  ElektricitMt  gemildert  und  beseitigt 
werden.  Auf  den  Verlauf  der  diesen  Störungen  zugrunde 
liegenden  anatomischen  Proeesse  scheint  der  Strom  einen 
Eiufluss  nicht  zu  besitzen. 

Bei  der  Behandlung  der  sogenannten  functionellen 
Nervenerkrankungen  (Neurosen)  kann  sich  der  elektrische 
Strom  in  erster  Reihe  als  ein  geeignetes  Hilfsmittel  zur 
seelischen  Beeinflussung  des  Kranken  erweisen;  er  übt  aber 
auch  von  der  Haut  aus  gleich  den  anderen  physikalischen 
Heilmitteln  der  Massage  und  der  Hydrotherapie  einen  Reiz 
aus,  der  die  Erregbarkeit  de,s  Nervensystems  in  günstiger 
Weise  beeinflusst. 

Zur  Erklärung  der  Heilerfolge  der  Elektrieität  bei 
Nervenstörungen  ist  weniger  die  Lehre  von  der  durch  elek- 
trische Vorgänge  etwa  bedingten  Regeneration  anatomischer 
Veränderungen  als  die  der  biologischen  Wirkung  von  Heizen 
auf  die  Function  eines  jeden  Neuron  heranzuziehen. 

Zu  diesen  Anschauungen  wird  ein  jeder  Arzt  gelangen,  der  sich 
in  eingehender  Weise  mit  der  Behandlung  von  Störungen  des  Nerven- 
systems i>eschät\igt  und  ohne  Voreingenommenheit  die  Elektrotherapie 
mit  den  anderen  ihm  zugebote  stehenden  Hilfsquellen  der  Therapie 
vergleicht. 

In  weitaus  den  meisten  Krankheitsfällen,  in  denen  ein  soleher 
Arzt  ohne  Selbsttäuschung  tmd  mit  gutem  Gewissen  sich  sagen  kann: 
-Du  hast  die  Krankheit  oder  wenigstens  die  Beschwerden 
des  Leidenden  beseitigt",  wird  er  nicht  immer  damit  auskommen, 
dass  er  den  ^psychischen  Factor"  als  Nothbehelf  ins  Feld  führt. 

Der  Arzt  muss  es  als  sein  eigenes  Verdienst  ansehen ,  wenn  er 
bei  Nervenstörungen  die  der  Krankheit,  der  Individualität  und  den 
äusseren  Lebensverhältnissen  des  Kranken,  sowie  auch  dem  Zeitgeiste 
gerade  entsprechende  Heilmethode  gesucht  und  gefunden  und  damit 
einen  der  Nervenerregbarkeit  günstigen  Reiz  gesetzt  hat. 

An  seinem  wissenschaftlichen  Hufe  wird  daher  Keiner  etwas  ein- 
büssen^  der  offen  bekennt,  dass  es  bei  allen  Nervenkrankheiten, 
den  anatomisch  begründeten  und  den  functionellen,  zumeist 
auf  die  geniale  Eingebung  des  Augenblicks  ankommt,  welche 
Therapie  dem  Arzte  gerade  angezeigt  und  welche  ihm  ver- 
werflich erscheine.  An  Misserfolge  nmss  sieh  der  Ner\-enarzt  gewöhnen, 
Dauererfolge  gehören  bei  seinen  Bemühungen  zu  den  Seltenheiten. 


4a  EklLtfo- 
£#  Auf' 
e   Elektro- 


12.  Psychotherapie. 


Vüo  Prof.  Dr  Th,  Ziehen  in  Jena, 


Definition, 

Je(le  Therapie  hat  ausser  ihren  rein  physikalischen  und  rein  chemi- 
sch eo  Wirkungen  auch  psycho  physische  Wirkungen .  Das  Arzneimittel 
löst  eine  Geschniacksemptindung,  der  Schnitt  oder  Einstich  eine  schmerz- 
hafte l^riihrungsempfinduBg  aus  u.  s.  t  Die  gewühnliehe  Therapie  ver- 
nachlässigt diese  psychophysischen  ^Nehen Wirkungen"  innerhall)  weiter 
Grenzen  oder  sacht  sie  nur,  soweit  sie  nachtheilig  oder  unangenehm 
sind,  nach  Mr>gUehkeit  zu  heseitigen.  *So  setzt  sie  in  letzterer  Absicht 
einer  zu  intensiv  schmeckenden  Arznei  ein  Corrigens  zu,  ßo  nimmt  8ie 
ihre  eingreifenden  Dperationen  in  der  Narkose  oder  mit  Hilfe  ortlicher 
Anästhesie  vor*),  so  versucht  sie  bei  gynäkologischen  Massnahmen  das 
Schamgefühl  der  Kranken  —  auch  eine  unangenehme  psychische  Neben- 
wirkung —  nach  Möglichkeit  zu  schonen  u.  s.  f.  Die  Psychotherapie 
verwcrthet  gerade  diese  Nebenwirkungen.  Ihr  sind  die  rein  physika- 
lischen und  rein  chemischen  Wirkungen  gleiehgiltig.  Es  kommt  ihr  auf 
den  psychopliysischen  EÜ'ect  an.  Die  Psychotherapie  ist  also  nicht 
etwa  die  Therapie  der  psychischen  Krankheiten,  sondern  sie  ist  die- 
jenige Therapie,  welche  durch  psychophysisehe  Erregungen  heilt.  Es 
ist  hier  absichtlich  die  Bezeichnung  psychophysisch  statt  psychisch  ge- 
wählt worden.**)  Denn  es  soll  dem  Irrthume  vorgebeugt  werden,  als 
lägen  die  Einwirkungen  der  Psychotherapie  etwa  auf  einem  rein  psy- 
chischen metaphysischen  Gebiet.  Solche  rein  psychische  Einwirkungen 
gibt  es  überhaupt  nicht.  Wir  können  auf  einen  Menschen  psychisch  ein- 
wirken nur  dureil  Reize,  die  seine  Sinnesnerven  erregen.  Diese  Erre- 
gungen werden  zur  Hirnrinde  weitex  getragen  und  lösen  dort  neue  Er- 
regimgcn  aus,  welchen  zunächst  Empfindungen  und  weiterhin  auch  Vor- 
stellungen entsprechen.  Reine  Empfindungen  und  reine  Vorstellungen 
existiren   nicht.     Die  Psychotherapie  ruft  stets  nur  Rindenerregungen 


*)  Si«  treibt  somit  eine  Psychotherapie  an  ihren  eigenen  therapeutischen  Methoden, 
•*)  Die   Bezeichnung   Psychotherapie   ist    insofern    Missveratikndnissen    ausgesetzt, 
tda  maö  auch  an  Therapie  der  psychischen  Kmnkheiten  denken  köoßte,  während  Therapie 
mit  psychischen  Mitteln  gemeint  ist. 


körperliche 

abhängig 

lek  crinim  s.  a  «•  fie  »iMmwiwifcui  «Fspttne  der  Melan- 

dMfi^   Ei  leadilgt  eni 

konnten,   ZifVteni  htokmAkB  wir  ikniapl,  dm  die  Enpliiiilnn^n 
nrifJ  VonHetlini^  tmt  äea  Körper  wBomtbat  nrffekwirkefi.   Lnter 


il    der  I^lJlthuthellyie   nglqglieli 
wir  ikskopl«  dioi  die  Enpfliiiili] 


*;  lli.Tr  «rU  im  M§ßmAm  tof»  ttb  dl« 
mitliittm  I^ltr»«li-n  d«r  pfcyäohfitgfci»  Ptofduifack,  4.  Aai<t  Jon  lMi>  G.  FSioher,  eut 

•*)  Vfiricl.  K,  ß.  Ch.liiehH,    EiprrinMOt^k  8tadi«ii   maf  dem  G«likl«   der  QoH 
itmtbfiNlMMtrtrMKtiriir  und  iIm  Mfiniafuii«o  Hells«lt«iui.  DcheiMtit  vtm  SckrmeJi''Sot-im/. 


Allgemeines  Arbeitsgehict  der 
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_  !D  KtickwirküDgen  kommen  ztrcäeh^t  die 
tBOtorischen  in  Betracht.  Da.ss  der  Heizmaskd  md  die 
latar  von  psyehischeii  N'orgängen.  najuentlicli  van  den 
der  Emptindnniren  tiitd  Vorstellan^eD  abhüagy  snd^  ügiU  mA  •■§ 
der  alltäglichen  Beobachttmg.  Alier  auch  nm£  die  DiÜKiuttuflioB,  die 
Menstmation,  die  Damdiewegiuig.  die  Respiralion  iit  eio  Eiiiia«  psf- 
ehischer  Vorgänge  unter  pbysioIot?i»chen  Umsti» 
Daher  ist  die  Annahnte  zunächst  nicht  an wahredhetalich ,  djis» 
der  Gefüss-  und  der  H erzin nen^ation .  der  Drifieoseereücn ,  der  Mca- 
stmation .  der  Dariiihewegung  and  der  Ke^pimtiiMi  liePeidil  mwcflcn 
gleichfalls  psychotherapeutisjch  geheut  oder  gebessert  werden  küiiBteii, 
und  zwar  auch  dann,  wenn  diese  .Störungen  nichi  roo  etaer  Ps>'cli06e 
abhängig  sind,  <Jb  die  Annahme  thatsäehiieh  zDtrifit,  hat  oatarlicli  sitr 
die  klinische  Erfahrung  zu  entscheiden,  nnd  diese  wifd,  scmeit  &t  eeicm 
vorliegt ,  unten  ausf ührlieh  erörtert  werden,  ZmieiiBl  handdt  es  eieli 
oin  die  principiellen  Grenzen  and  diese  erwiesen  sich  offenbar  wesent- 
lich weiter,  als  es  /.unächst  schien.  Theoretisch  sind  aJIe  diejenigen 
SjTnptome  der  Fsvchotherapie  zugänglieb,  welche  Oberhaupt  unter  dem 
Eintinsse  des  Nervensystems  stehen. 

Die  Aligrenzuüg  des  Arbeitsgebietes  der  Psychotherapie  ist  auch 
hiemit  noch  nicht  erschüpft.  Es  bleibt  nUialicii  noch  zu  erwägen,  da« 
aus  unseren  flniptindungen  und  Vorstellungen  unsere  Handlangen  sich 
durch  nothwendige  Determination  ergeben.  Diese  sind  in  Anbetracht 
ihrer  Entstehung  also  offenbar  in  erster  Linie  der  Ps^chotlierapie  zu- 
giinglidi.  Nun  gibt  es  allerdings  keine  primären  Störungen  des  Han- 
delns*), dagegen  sind  oft  genug  »'Störungen  des  Handelns  secundäre 
Syniptouie  vnn  Psyehosen,  und  insofern  fallen  sie  imter  die  körperlichen 
Ktickwirkungen  <ier  Psychosen  imd  sind,  wie  oben  erörtert,  der  Psycho- 
therapie zugänglich.  Aber  der  iXvciiotherapie  kommt  hier  noch  eine 
weitere  Aufgabe  zu.  Jede  Therapie  körperlicher  oder  psychischer  Krank- 
keiten kann ,  aligesehen  von  der  Behandlung  be\\Tisstloser  Individuen 
und  von  der  Zwaugsl»chandlung  widerstrebender  Individuen  (Kinder  etc.), 
des  Handelns  der  Kranken  nicht  entbehren.  Der  Arzt  sagt :  nimm  diese 
Arznei,  unterziehe  dich  dieser  (iperation,  suche  jenes  Bad  auf,  mache 
diese  oder  jene  gymnastischen  l'ebungen  n,  s.  f.  Der  psychische  Ein- 
fluss  des  Arztes,  ein  Gran  Psychotherapie,  ist  hier  unerlässlieh,  mn  den 
Kranken  zur  Ausführung  der  im  übrigen  oft  nicht  psyehotherapeu* 
tischen  Verordnungen  zu  bestimmen.  Der  Gehorsam  des  Kranken  in 
seinen  Handlungen,  welcher  ftlr  jede  Therapie  unerlässlieh  ist^  ist  fast 
stets  das  Ergebniss  einer  Psychotherapie,  welch  letztere  liald  fast  in- 
stinctiv,  liald  mehr  oder  weniger  bewusst  geübt  wird. 

Danach  lässf  steh,  wenn  man  zugleich  die  pag.  637  erwähnten  Auf- 
gaben mit  einschliesst.  das  .Arbeitsgebiet  der  Psychotherapie  folgender* 
massen  eintbeilen : 

1.  Psychotherapie  der  psychischen  Symplome  der  psychischen 
Krankheiten. 

2.  Psychotherapie  körperlicher  Begleitsymptome  der  psychischen 
Krankheiten  (vasomotorischer  und  anderer  Innervationsstörungen). 


*)  Vergl.  meine  Psycliiatrie.  Berlin  1894,  pag.  13U  ff. 
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;\.  Psvchothenipie  der  psychisclion  Ik^leitsyiiiptoiiie  der  körper- 
lichen Krankheiten. 

4.  Psvehütherapie  knrperliüher  Symptome  krirpcrliehcr  Krankheiten 
(vasomotoriselier  und  anderer  rniiervationsstürnn?i:en|. 

i).  rsychotlierapie  der  psyehiKdien  Nelien\virkun^''en  der  Soniato- 
therapie. 

0.  l*8yehotlu^rapie  dcK  Patientenj^ehorsaras  (Hrztliehe  Püdagogik 
8.  Btr). 

Es  krmnte  liieiiaeh  f^ielieinen ,  als  oh  die  l'syehntlierapie  niif  den 
ßuh  1  —  4  aufgeführten  Gebieten  nur  einen  Cinilnss  auf  Krankheitssynj- 
ptonie  hiitte,  nicht  aber  auf  die  Krankheit,  als  ob  sie  sonach  stets  sym- 
ptoniatiKcdi  würe.  Nach  nieinetn  Dafürhalten  ist  dieser  oft  aufgestellte 
GegenHat/  an  nich  unklar  und  dum  viel  zu  sehr  7U|i:e5pitzt  worden. 
Die  sym}}toniati.sehe  Therapie  wird  bald  anf;:efasKt  als  die  Therapie 
der  psyeliiseiifii  Be^leit*i;yin]jtonie  ,/.  li.  der  Selinierzen  bei  chirurgischen 
und  anderen  Leiden),  bal<i  als  die  Tberapie  der  seeundären  Symptome 
ülitThaupt,  bald  als  dif  Tiierai>ie  der  jfhysiolopsehen  Fiinetionsst««r«n|^ 
(im  Geirensatze  zur  Therapie  der  anatamisehen  Veränderung;),  bald  als 
die  Therapie  der  FoI»^errselieiinni*,^en  überliaupt  (im  Gegensatz  zur 
Therapie  der  ersten  lT8ache).  Die  l*sy<'hf>therai)ie  ist  an  sieh,  welche 
dieser  l>elinitionen  man  anch  /jijirunde  lej^en  uia^,  jedenfalls  nicht  stets 
nur  eine  8ym|>toniatistdTe,  Orpmische  Verilnderunf^en  vermag  sie  aller- 
dings nicht  zu  Jieseitigen.  Dazu  sind  die  Veränderungen ,  weh-lie  sie 
sell)st  hervorbringt  und  verwert liet,  zu  fein.  Sie  ist  brschrilnkt  auf  das 
grosse  Gebiet  der  sogenannten  fimctionellen  Veränderungen,  innerhalb 
dieses  Gebietes  aber  erstreckt  sie  sieh  auf  Hanpt-  und  Kebensymptonie, 
primäre  und  secundäre,  jjsyehisehe  und  kfirperliche  Sym])tome, 


Speclelle  Wege  der  Psychotherapie. 

Der  allgemeine  Weg  der  Tsyrlmtherapie  wurde  oben  dnrch  die 
Worte  Empfindung,  Vorstellung,  Ideenassueiation  charakterisirt.  Im  rin- 
zelnen  kann  die  l'syebothcraide  sehr  verschiedene  AVege  gehen,  hdi 
imter»eheide  folgende  llaupimethoden: 

1,  Die  Methode  der  direrten  Hervorrnfwng  vfm  Kmptindungen,  be- 
ziehungsweise Vorstellungen,  welclie  durch  ihre  Gcfiihlsttnie  tfierapcu- 
tisch  wirksam  sind.  Hieher  gehurt  z.  B.  der  „Trost"*  im  weitesten 
Sinne,  die  Zerstreuung,  wie  man  sie  oft  bei  Melanebolie  etc.  versuebt 
hat,  die  Uelohnung  und  Bestrafung  für  Leistungen,  beziehungsweise 
Vergeh imgen  u,  s,  f. 

2.  Die  Methode  der  direeten  Hervorrnfung  von  Empfindnngen, 
bedehnngsweise  Vorstellungen,  welche  durch  ihren  Inhalt  thera- 
peutisch wirksam  sind,  1  lieber  geh<>rt  z.  B.  die  Aldenkung  von  krank- 
haften Vorstellungen  durcli  Beschäftigung  mit  bestimmten  Vorstellungs- 
inhalten u.  s.  t 

In  vielen  Fällen  werden  beide  MetluKten  eonilnnirt.  Irn  allge- 
meinen werden  affective  Symplonjc  das  dankbarste  Beliandlungsobjeet 
der  ersten,  intellectuelle  das  dankbarste  der  zweiten  Methode  sein. 

Wenn  hei  der  ersten  und  namentlich  der  zweiten  Methode  die 
therapeutisch  wirksame  Vt»rstellung  nieiit  durch  niotivirende  Vorstellungen 
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j^et'ührt  wird,  bezeichnet  man  sie  als  8u^'i::estion*)  und  eine  in  snleher 
eise  hervor;Lrerufene  \'orstelloii^  als  Su^f^estivvorstelluni:.  Wenn  ich  in 
em  Hypoeiioiider  mit  Syphilisfureht  die  Vorstellung  der  Gesundheit 
zU*:lii"h  seiner  Syphilis i  hervorzurufen  suche,  indem  irh  ihm  erlliutere, 
SS  seine  Befiirehtun^'en  imbeirrlindet  sind,  Si>  handelt  es  sich  um  eine 
iifiihntn^  der  therapeutisch  wirksamen  VorsteliuDg  durch  motivirende 
jrstellim^^en.  Wenn  ich  ohne  Motivirun;:!:  dem  Kranken  nur  immer  wieder- 
ole:  Sie  sind  nicht  krank,  Sie  sind  gesund  u.  s.  f..  so  handelt  es  sich  um 
ine  Saggrestion  und  die  bezü^Hche  Vorstellung  ist  als  Su^^irestivvorstelkmg 
bezeichnen.  Jleist  ist  es  die  Vorstellung  der  Ileilong  in  irgend  einer 
•  onn^  welche  siiggerirt  Avird,  zuweilen  eine  Zwischenvorstelliing .  an 
elehe  der  Kranke  erst  associativ  die  Vorstellung  der  Heilung  anknüpft. 
Jei  dem  wachen  gesimden  Menschen  ist  im  allgemeinen  eine  Vorstel- 
lang  nur  wirksam,  wenn  sie  motivirt  wird.  Die  Suggestion  im  Wachen 
^t  daher  nur  in  verhaltnissmässig  seltenen  Fällen  wirksam.  Hingegen 
ennen  wir  einen  Zustand,  der  ganz  wesentlich  unter  anderem  dadurch 
»liarakterisirt  ist  ^  dass  Vorstellungen  gerade  auch  ohne  Motivirnng  in 
höchstem  Masse  wirksam  sind.  Dieser  Zustand  ist  die  Hypnose.  Die 
Suggestion  wird  daher  meist   in  der  Hypnose   vorgenommen.    Die  Ge- 

■^j  Suggestion   ist   in   dem   verseil iedensleu    i^iniie    deünirt    worden.    Oft  liat  man 
Las  Haa|)tg^wicht  »nf  die  Thatsache  gelegt ,  dass  die  snggerirte  VorstellUDg  einer  Ver- 
erang  die  Veränderung  selbst  herbeiführt;  ich  halte  diese  Defluition  für  onzutrelfeod 
»^er,    da  World itflnitionen    zunächst    willkürlich    sind  ,    für    unzweckmäiisig.    Es  würde 
Ämlith  jeder  ^Rath**  im  gewÖhoUclistoii  Sinne  offenbar  aueb  trnter  dies«*  Uelinition  der 
SuggestiQu   fallen.    Ein  so  weiter  Be^lT  würde  gan»   zweckwnentsprecheud   f^eiii.    Man 
könnte    meiner  Detinition    entgegenhalten ,    dass  zuweilen    aueh    die  Suggestion  motivirt 
mrird,    so  z,  U.  wenn    ich    einem  Kranken    acseinandersetze,    duss    sein  Arm   eins'chläft, 
nie  MuBkelii  erschlaffen  ^   oder  dass  er   einen  Sturz    erlitten    and  deshalb    sein  Ami  ge- 
■Khmt  ist,   oder  wenn   ich    dem    gelähmten  Kranken  auseinandersetze,    dass  das  Gefühl 
•wriederkehit ,    die  Mnskeln  sieb  wieder  spannen    oder   die  verletzten  Theiie   auf  diesem 
oder  jenem   Wege  (durch  eine  umständlich    erörterte  Anneiwirkoug   oder  irgend  welche 
«fc-udere  Behandlung!  wieder  hergestellt  werden  and  deshalb  die  Lähmung  verschwindet. 
Indes«    ist    dieser   Einwand    nicht    stichhaltig;   denn    auch    in    diesen  Füllen    wirkt    die 
sBnggestion    nicht  dmrch  Motivirnng .    sondern    sie   tänscht   einen  mi^tivirenden  Einttuss 
fxiiur  diiTch  Aosmaluug  (Zii^ammenfügung  Inhaltlich   verwandter,    äich  ergänzender  Yor^ 
steUnngen)  und  durch  fjchlusafolgemngen  aus   der  erstsoggerirten  Vorstell uug   vor.    An 
irgend  einer  Stelle   der  ganzen  Kette    fehlt    die    Motivirnng,    und  dies    ist   das  Charak- 
teristische der  Suggestion.    Man  könnte  aach  einwenden,  dass  meine  Definition  zu  weit 
sei,  weil  jeder  nicht  motiTirte  Befehl,  z.B.  eines  Vorgesetzten  au  seinen  Untergebenen, 
unter  die  Definition  falle.    Indess  ist  nach  dieser  Einwand  nicht  stichhaltig;  denn  still- 
■Bchweigend  »teilt   sich   hier    die  MotivvorsteUung  ein ,    entweder  der  Veri»!lichtaug  zum 
rGehursam   durch    dienstliche  i^tellung   oder  der  Gefahr  dtr  Bestrafung  bei  ungehorsam 
'  D.  B.  f.    l>er  Befehl  hat   daher  gewöhnlich  Imperativform,   die  Suggestion   ausser  dieser 
[  aach  oft  die  ftiturale  Form  („J^ie  werden  schlafen'*  statt  „scblafen  Sie").    Bei  der  Sog- 
kgestion   ist   es   nur   die  allgemeine   A  otoritäts  vor  stell  ang ,    welche   der    Snggestiun   ihre 
Wirksamkeit  gibt,  nnd  nur   insofeni  wirkt  auch  die  Suggestion  durch  ein  Motiv  (siehe 
l>ag.  tUöK  Immerhin  ist  zuzugeben,  dass  der  nnmotivirte  Befehl  und  die  Suggestion  einer 
I  Handlung  nahe  verwandt  und  durch  unmerkliche  Uebergänge  verbunden  sind. 
I  Die   Definition   von    W.  Hirseh   (Was    ist  Suggestion    und    Hjpnotismns?   Berlin 

I  1896):  ^Suggestion  ist  die  Erzeugung  von  Empfindungen,  Stimmnngeu  und  Vorstellungen, 
Lirelche   sich    zu    ihren    physiologischen  Erregem    in    keinem    adäquaten    Verhähniss    be- 
^^den'' ,   kommt  der  meinigen  ziemlieh  nahe.    Die  I>efinition  von  Ford  —   Suggestion 
niat    die  Erzeugung   einer   dynamischen  Veränderung   im    Nervensj^stem    eines   Menschen 
oder  in  solchen  Functionen,  welrhe  vom  Nervensystem  abhängen,  durch  einen  anderen 
Menschen  mittels  Hervorrufung  der  bewussten  oder  onbewussten  Vorstellung,  dass  jene 
Veränderung  stattfindet  oder  liereiis  stattgefunden  hat  oder  stattfinden  wird  —  versagt 
K.  B.  bei  der  Saggestion  von   Waimvorstellangen. 
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diese  Methode  hei  Bettruhe  durrhführcn.  Dalier  die  jxrosse  Bedeutan*^ 
der  letzteren  aueh  für  die  i'sveholherapie.  Aueh  die  Isolirung  mit  oder 
ohne  Bettruhe  dient  zuweilen  (z.  B.  liei  der  Manie)  deniselhen  Zweck,  leh 
verstehe  darunter  iiüerdin^  nicht  Zelleneinsperrun^,  sondern  nur  Allein- 
lassen im  Sinne  der  Besehränknn«;  des  Verkehrs  mit  anderen  Mensehen. 
Zuweilen  ^nii«:t  es  aueh^  nur  hestimmle  Emptindungen  und  Vorstellungen 
ternzuh  alten  ^  z.  B.  nur  afte  et  erreg  ende  u,  s.  f. 

A.  Technik  der  afFectiv-therapeutischen  Methoden. 

Der  Inhalt  der  therapeutisch  wirksamen  Empfindungen  ist  hier 
an  sich  gleiehgütig.  es  kommt  vielmehr  nur  auf  die  Wirkung  hestiminter 
GefÖhlstöne  an.    Ich  unterseh eide  folgende  Verfaliren : 

a)  das  gegen  wirkende, 

bj  das  strafende  und  belohnende. 

a)  Das  gegenwirkende  Verfahren. 

Im  ersten  Falle  handelt  es  sieh  um  die  Beseitigung  negativer, 
sensorieller  oderintelleetneller  Gefühbtüne  (zuweilen  auch  Vorstellungen) 
auf  affeetivem  Wege  durch  Gegenwirkung.  Meist  erzielt  man  diese 
Gegenwirkung  dnrfh  Eroptindungen .  iicziehiings weise  Vorstellungen, 
welche  einen  stark  positiven  Gefühlston  haben  (permuloirende 
Methode).  Bei  Kindern.  Seh  wachsinnigen  gentigen  hiezu  zuweilen  schon 
sensorielle  Gef iihlstüne .  also  Empfindungen  mit  positivem  Gefühlston. 
Der  Schmerz  der  Kinder  wird  oft  durch  ehi  einfaches  Streicheln  oder 
durch  ein  Stück  Znekcr  u.  s.  i\  gelindert.  Bei  dem  vollsinn  igen  Er- 
wacliscnen  ist  durch  so  einfache  Emphudungen  kein  Erfolg  zu  erreichen. 
Man  rauss  meist  zusammengesetztere  Emptindungen  der  sogenannten 
höheren  Sinne  (optische  und  akustische)  anwenden  und  namentlich  auch 
solche^  welche  zusammengesetzte  Vorstellungen  mit  positivem  Gefühls- 
fon  auslösen.  Die  Gcsammthcit  dieser  Methoden  deckt  sieh  grossten- 
thcils  mit  dem.  was  man  gemeinhin  als  Zerstreuung  hezeichnet.  Die 
Kranken  werden  in  Ooncerte,  in's  Theater,  in  Gesellschaften,  auf  Reisen 
gefülirt.  Enterhaltende  Leetüre  und  Spiel  kommen  weiterhin  in  Be- 
tracht. Dabei  ist  die  Auswahl ,  soweit  es  sich  nur  um  perniulcircndc, 
also  affectiv- therapeutische  Methoden  handelt,  lediglieh  mit  Kücksieht 
auf  die  Erzielung  wirksamer  Gefühlstcme  zu  treffen.  Seihst  verständlich 
erfordrrt  auch  dirse  Auswahl  ein  feines  Individualisiren.  Man  wird 
zu  (KTmulcirenden  Zwecken  den  l'nmusikalischen  nicht  in  <'oncerte, 
den  Schüchternen  nicht  in  Gesellschaften  führen.  AVeiter  unten  wird  sich 
ergeben,  dass  gerade  die  Zerstreuung  oft  vortheilhaft  mit  der  intellcc- 
tucH-therapeutischen  Methode  verbünden  wird,  dass  man  also  aueh  gleich- 
zeitig den  Inhalt  der  verordneten  Leetüre  etc.  speciell  vcrwcrthet.  Ich 
hezrichne  dies  als  die  Psychotherapie  durch  ohjective  Interessen.  Eine 
besondere  Form  der  permulcirenden  Methoden  stellt  auch  das  einfache 
Trösten  dar  insoweit  es  sich  nicht  um  motivirte  Tröstung,  welche  zu 
den  intellectöell-therapentischen  Methoden  gehört .  sondern  einfach  um 
tröstenden  Zuspruch  handelt.  Jeder,  der  unheilbare  Kranke  wiihrend 
ihrer  letzt en  Lehenswochen  Mers  verfolgt  hat.  wird  den  Werth  dieser 
therapeutisf*hen  Methode,  wenn  sie  auch  nicht  heilt  und  vielen  Aerzten 
absolut  misslingt.  hoch  anschlagen.    Auch  der  Zuspruch  des  Geistliehen 
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iUv   \i\vvnnnHiivUs\un\  und  *Ui*>  tlniMli  tr»  m  l«rr|ii||MMHf<i)     \\U\v  ^hiik  ititu 
lo^i'  KrOrlmir^^  IIMhI  Nii'h    lUr  *Uv  Itt  tMluMiiigrii  (InnHil'ilJirt'ii     Int   Vor 
firrM;«*tH^n<trti  Unliv  M'li  hriM|»f<>lMWi*iN'  /unlirltMl   nur  dir  j^riilmti^M.  niil'  iIIm 
i'lrHiirfiNim    Strini*i*^t«*l»ii<ti*    rllniM      tiiid    Ur>^t*liniiirKH4'ni|»(irMtiMi|(«*n)   v\\\ 
uirlii'iMlrri  Mriif't't»    iiiid   llrlHfitHinf^'i^fi    rruliiinl      lu    drn    nii'i*,|«-n    llillcii 
vvMd    nifin    U'invrt'    Strutin    timl    (li-lidiiMinirrfi    nnM^villil^'H    nillMHrri     iMv 
vi^hiilr  '/AwUtiiinu^,  in  \ni Imltnri^   litiil  hrdlmiiK«  dit^  vi^rlrdli*  ItidnlinnnK. 
I<i»f)  inid  Vri'liriMMiiri^ .    KiMill^<*ri  oH  HUitt    il<<r  Htnii«'  f  Viirnti*rimift;M.iiini'(« 
^ifiK    l'.nmllntliM»^MMlriilV|     |i|i<   I  iitrrlnMMiiiK    ririrr    miu*^t    ^v\\itUi\U*'\ii>n 
i''n'iifidl(rlik('ji  1/    li   ijrM  llnrMlrrd'lM'n^i   und  mii^rkihrl   die  l%iMr(lliiunK 
cjucr   ni'iirn   I'rrMddDrfib'lf   wüktti   ttU   hIm  inl(Min|>M  SfriiCr.   (nviriinr^it»* 
uriMc    HctHiitniti;!       Mir    tlminHiddlt'lM*   VMrOhrr^idirndr   HirtiCiMMir  I  rttor 
finNdiiiMtf  ih'r  Hr/iludirii  lirptitrln*  *u\vr   ili*r  Cur   ndrr  dh*  hrnliiDig  tiill 
(*lntT  H<df|)('ti  \  iiivrUrvi'Unu^  imt\  nntlvri^rnvHn  Aiv  licItdMK^ndi*  l.iiilnMNiirii^ 
iiiiM    drr  riir   oder  \  rrliriNMiini/   der  MnlliiNHun^   cntlnlliii  /fiurdrn  i  in« 
OlMTriiMidh'iid  ^(limtlgt*  lliriii|MMHi«idir   Atli'^dwIrkiHiK 

tl.  Technik  ilor  liitolloatuftMlii'rupeuli«chiri  M«th«»d(*n. 

l    MfflivlriMidr   MiMIhhIi'm 

lh(*  \t<'thrKl<'ii,  UMdtdio  l\rfttikli4*itMHMii|^hinii'  diindi  d^^ii  lidialt  vnn 
ICrMidindnriKi  ri .  tM'/iidim»|<:MW(diii*  VnmtptlunKi'i)  /ii  luditi  vrrNiiidnMi ,  rr 
rvirlirn  di<'H 

r/;  diifrli    Z4THt4'»riu)K   villi  VifrpitririiiiKi'rt    und   Viiri«|idl(tnK»vrrktUI 
|)fbn^rn ; 

fo  dundt    NiMililldiin^   v(Mi  Vr^ruhdlun^rfi    unrl  \irrNrrlliinK*«vi«rkMll- 

hin»  /j'rHtHrriid<»  Vt^rlMlirm    iH'uhdil   rrit\v«'d*r    in  tdn^T  Wider 
h'^nnic  <«di<r  in  di'iii  Mo^rntmrilf'ri  lirntirirtMi    Si  klpftniMi  «vir  VMrf«in'lirn, 
VVnItnvorMttdIiiniri'U  zu  wirirrirpi'cn  ndrr  krunkitnftf*  AltVch-  dun-li  VVidrr 
jf^nn^  d«T  mW  lM'dif»if*  rMli'U  V»»r»«tidlnnifrii  m  UrHii\\^t*i\  tuU-r  ktnu\iUt\ih^ 
tl!»ndJnnK<-ri    ilnnJi   VVi»lrrl(  ^cuu^    il*r<'i    Mn(ivvnrHtfdl»»r»^'«ji    /u    vrrlidton 
HitdiiT  ^^tdihri  iitir'li  tlMN  HiHi'hufn^rn  indtt^dlninT  Krntikli«  Mt-n    l'i*r  /Htdli^ 
Wi*K  JMt  *t(l  iiMtdi    \iid   ivirk«nnMT :    di*r  Ar/t  lifiirM«'!    dir  krrirtkliallrii 
V'iirMtidfiitip'n  und  roriM*('iitivf*ri  HlIntriMHiKrn  nnd  Ihuidlun^rrn  drp  Knitikrfi 
nu'Ui  nit'Jir   und  viTUfdoNMi    du*  I  ni^.idi(ir»|i:    /ii  dt'ui  Klfirhi'n  Vrrrnhrnn 
MiiUK<'l*    UMKiM'ljiliv'T   I*»  id'MfhuMMn    vr'rfMlIi'M    dir  VoruhllitM   •  i'  i 

dmi  Vrrj(<'MW'ji  und   k'inncr»  Mddl''««<»lir|i   viTM'liivHidrr»     \\r\  \'«    j 
drr   hidli'jdiHriNHti'llun^    wird    di<^«i'   Mj-iImmKi  Npi-fud)  /n   «"rnJiliiMMi   «^rin 

IhiM  tH'uliilrJf'iidr  Vrrfiilirfni  tjr/^vvrrkt  luitd  rintrudi  AuMtülliniK 
VMM  Lnf'ki'n  fdild  AtdrrtkunK  hu  (»rMtiTm  Tidli*  InitMNdl  vn  MvU 
mu  ilrn  n  krunklmOrn  I*«l*rl  v^rn  VürHi^dlnn^rrn  n»d>«MiurMl  (Un  'iif 
njrn*rdu^r»drn  lirfllldAttuirn  und  Ilnndliit)K.''ri  iUvnvr  fn*)««*!  kiiiiri  hu^v 
iHirif»  'Mli'f  crwrrlM'U  ««in  ,  d  h  tiw  l»r/U^lN'l«  n  \ttrM*\Umi;,^  n  wiirdrn 
mtwi'ilrr  Inliilic»'  rini^r  krunklinflrn  V«  lardiiKUnK  dm  liil»»rn«  nir  tr 
WitrUrti,  fidrr  i*lf  wiirdrti  ♦Twr^rlitn  ^inj^in  «In^r  diindi  lllmkninklnMl 
(Aid  w«  ll*'p*t''n  sinn^i  winli'r  vrrloHir  jiu*  Auf'i/nlir  d<»*  Ar/h»»  hf  fd«*r 
etnit  Irlni'nd«'  .Mrll^^tivriMiiUidludi  \^ird  vr  dn  m'«  Lrlirt^n  riudjt  wirln  unm. 
»ifl(»Nt  lilMnn*litiM'u  k^dHU'rr  wuidiTn  *'n  /nnrili^it  /um  TIhmI  Lrhrf  rn 
Ührrlapin«*tr  mU^nvu  mIht  nf^ti«  lli*j(l  iltni  dir  AiiHnold  unrl  AmI'*«u(H  nl« 
IHv  AhUnkunn;   l«t    ludd   ^Irn*  Alrh'nktinir  von  WiifmvfirMidlurtKrn ,  iMdd 


TluZiehen; 

Ton    krankhatlf?s  AffM^t^.   haJd   vrm    krankhallt^fi   UaiMUiini^n.    Diese 
iuU'IUr'tiirllr  Ablcnkan^  wird   in  rii-len  FäJItMi   mtt  der  aAcÜvcn   Zer- 


«tTt^nnn^  ( M.  oht»ii )  cfimbtnirt  Am  eiij_ 
V'tTfÄhreii,  wf^nn  en  ftir  dt*n  j^anzi^m  1 
Bei  vieliTj  Wrv»*ii-  ond  <- 

«He»  der  weHentlichüt^n  tberapf  u:. 

rt  P!4  oder  nu»e  »oo  siel 


äosser^n  (IrüBdfm  d:i 
)  in   f^«t»'n   stnndi^n  einige   B« 


d«:in    I 
eine  lu  ur 
einf  ni»ne 
die  Besw>l 


ikeiide 

r:inketi 

«»in  Smndeii- 

T"  fien  FiiUcn 

•hriinkcn, 

'     'res, 

V».rstH!"  kend    wirk**n    !§ijlJt*ii.    Als 

'  mit  gT-  me  Beschäftigung,  welche 

Ahi*r  ganz  Irenid  war;  oijui  lfts»t  deo  Kranken  z.  B. 
'  rnen  oder  eiof  ib»  reialiT  bok  Wiasenachaft  oder 
*-Ti,  S>  bewährt  aidi  Munattlliek  in  vielen  FäUea 
tanik  im  wiMte^^^o  Siniie  (SauMln, 
inxen  ontt^rsiicbt^n  ond  bcotnekteo^ 
«bz**ichnrn,  l'rianzpn  ptirgrn),  mit  (ie^rhichtc  ii.  s.  f.  Niemals  beschrtiiike 
man  die^'7*  Arheitt'n  aot*  Pin  mttndliches  LpnMm,  sondeffii  füge  eine 
flclihftlirhf  Th:tti;;kt'it  {Kxcx?rpiren  etc.)  hinziL  Unter  den  Kniislaii 
k<  fi    da8  Zi'ichnen,   wie  aiieb  Aquarelliren   in  *  hi, 

I  li   emjttiehlt   stieh  Ablenknog   doreh   die  Vor^  ^^n 

pnikti.M»!ht*n  Tbnti^keit.    Deshalb  ist  öfters  Thäti^rkeit  im   Hans- 
'Hl  Feld  and  Garten  etc.  anzaordnen.    Ein  Handwerk   ist  unter 
i  n  neu  zu  erlernen.  Armen-  nnd  KrankenpHe^e,  I  nterricht  etc. 

it  ab  Beschäfligong  anzuordnen.    Bernfswahl  und  Ikratsweebsel 
'  n  oft  aof  Grund  der  peydiotherapeatischen  Kathscbläge  d et*  Arztes 
i*'n.    Auch    Wi  der  Wahl    des  Aufenthaltsorte!*   raass  dieser  Pnnkt 
:  iui  ksichtigt  werden.  Ailenthallien  ist  aach  da^  affective  Moment  (Be- 
friedigung  durch   die  Arbeit)   in  Betracht  zu  riehen  fs.  oben),    Haupt- 
saehe  fdeiht  al>er  das  Moment  der  intellectuellen  Ablenkimg. 

IL  Snggestionsmethoden. 

a)   Technik  der  Wachsutfgt^iiom, 

Wenn  auch  der  Arzt  bei  der  Wachsujy^estion  auf  aiwdrückliche 
motiyirende  Vorstellongen  verziehtet ,  so  ist  eine  MotivTorsteUung  doch 
«tillsch neigend,  implieite  zu  Gunsten  der  Suggestivvorstellung  wirksam, 
niimlich  die  Vorstellung  der  ÜnEtlichen  Autorität.  Der  Kranke  aeceptirt 
die  sügjrerirte  Vorstellung,  obwohl  sie  ihm  nicht  begründet  wird,  weil 
die  Vorstellung  hinzukommt :  Der  Arzt,  welcher  diese  Vorstellung  in  mir 
erregt,  ist  sat^-hverständig  und  deshalb  die  Vorstellung  jedenfalls  richtig. 
Man  kann  die^e  Hilfsvorstellung  ^anz  allgemein  als  Autoritätsvorstel- 
limg  bezeichnen.  Manche  Individuen  sind  solchen  AutoritHtsvorstellungen 
fast  pinz  un/ügän^^lich,  andere  in  hohem  Masse  zugünglieh.  LMese  Ki^cn- 
Schaft  der  Individuen  bezeichnet  man  als  Autoritätsglauben  oder  Vene- 
ration. Eine  Wachsug^^estion  ist  nur  dann  erfolgreich ,  wenn  die  Auto- 
ritUtsvorstellung  hinzukommt.  Je  grr.sser  der  Autoritiitsfrlaube ,  utu  so 
mehr  Aussicht  auf  Erfolg. 

Die  erste  Aufgabe  de^  Arztes  ist  daher  bei  der  Technik  der 
Wach  Suggestion,  die  Autfiritlltsvorstellung  des  Kranken  zu  wecken,  I>azu 
gibt   es    die   verschiedensten  Wege.    Der  richtigste   und   schwerste  ist 
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(jffeiiKnir  der,  zuerst  Kiob  Saebveri^tändniss  zu  erwerben  und  darin  in  dem 
Kranken  die  Vorstellung  dieses  8acb Verständnisses,  d.  i.  eben  die  Auto 
ritiUsvurstelluD«:  zu  errej^en.  Der  CurptüÄcher  und  iiueh  raanehe  studirte 
und  hoebbe^itelte  sogenannte  .Autontäf*  übersprmf^en  den  ersten  Theil 
dieser  Aufgabe.  Sie  sind  obne  jedes  oder  wenigstens  ohne  ir^rendwie 
zureiebendes  SacliYersliindniss  und  doch  wissen  sie  die  Autoritiitsvor- 
stelluD;^'  des  Kranken  zu  wecken.  --  Unliedin^^t  erforderlich  ist  also 
dieses  sehwieri«:;e  SaehverstHndniüs  zu  einer  Heilun^j:  durch  Wtiehsujr- 
gestion  nicht.  Daher  die  zahlreichen  Ertbl|::e  v^on  Cujid'uscheni  und  sof^^e- 
nannten  Autoritäten  bei  allen  Krankheiten ,  in  welchen  die  WacbsH(]r- 
|j:estion  überhaupt  wirksam  ist.  Das  Sachverstlindniss  ist  im  eminentesten 
Mass  nothwendi^.  nin  die  Fälle  für  die  Wachsu^r^TStion  richtig  auszu- 
wählen, und  hieran  scheitern  sehliesstich  doch  die  meisten  Cur[ifusclier 
und  so;^enannten  Autoritäten.  Für  die  Waehsu^gestion  selbst  ist  sie 
Unwesen tlieh.  Es  bleibt  der  zweite  Theil  der  Aulirabe,  die  unerlässbehe 
Hervornilung  der  Autoritäts Verstellung;  Auch  hiezo  gibt  es  anständige 
und  unanständige  Wege.  Die  letzteren  kommen  darin  überein,  dass  sie 
zu  der  Vorspiegelung  des  Sachverständnisses  die  Vorspiegelung  zahl- 
reicher grosser  therapeutischer  ICrtblge  hinzufügen.  Im  einfachsten  Falle 
besteht  diese  Vorspiegelung  darin,  dass  der  Arzt  dem  Kranken  in  über- 
treihender  Weise  von  Heilerfolgen  in  iihnliehen  Fällen  vurrenommirt. 
Wirksamer  wird  es,  da  die  Zahl  gewrdinlicli  zu  spärlich  ist,  um  zu 
imp«*niren,  meist  sein,  wenn  er  einige  geheilte  Fälle  hinzu  erfindet.  Bald 
sind  letztere  ganz  trei  erfunden,  bald  regt  sich  das  Gewissen  nneh  in- 
sofern, als  die  Erfindungen  sich  frei  an  thatsächlieh  beobachtete  Fälle 
anlehnen,  welche  nur  für  den  jetzt  zu  behandelnden  Kranken  entspre- 
chend umgearbeitet  werden.  Besonders  wirksam  ist  die  gedruckte  Heelame. 
Der  schwarze  Zauber  des  Druckes  weckt  die  AutfKritätsvnrstellung  be- 
sonders leicht.  Am  wirksamsten  ist  es,  wenn  thatsächlich  geheilte 
Kranke  oder  auch  frei  erfundene  Kranke  in  kürzeren  oder  längeren 
xVttesten  ihre  Heilung  bezeugen.  Der  Arzt  ist  hiebei  meist  auf  den 
Annuncentheil  der  Zeitungen  angewiesen :  auch  geschickt  eiDgetlochlene 
Bemerkungen  in  scheinbar  wissenschaftliche  Zwecke  verfolgenden  Arbeiten 
künnen  demselben  Zwecke  dienen.  Badet irte,  Verwaltungen  vnn  Mineral- 
(luellen^  Fabriken  von  Heilmitteln  etc.  können  für  ihre  indireete  Psycho- 
therapie auch  die  Broschürenlbrm  wählen  und  in  iliren  Broschüren  statt 
Zeugnisse  toh  Kranken  auch  gewisserraassen  zur  Massen  Vertretung  der 
letzteren  Zengnisse  von  gefälligen ,  theils  existirenden ,  theils  nicht 
existirenden  Aerzten  abdrucken.  Letzteren,  d.  h.  den  existirenden ,  sind 
vorher  Probesendungen  zuzuschicken. 

Nach  diesem  etwas  maehiavellistischen  Excurs  über  unanständige 
Erzeugung  des  Autoritätsglaubens  wende  ich  mich  zu  der  anständigen 
zurück.  Der  Arzt  wird  seine  thatsächlichen  Ertblge  in  gleichen  Fällen  dem 
Kranken  mittheilen.  Dazu  kommt  weiter  eine  genaue  Untersuchung  und 
eine  eingehende  F>hebung  der  Anamnese  in  Betracht.  Namentlich  für  den 
Anfänger,  der  noch  über  keine  thatsächlichen  Erfolge  verfügt,  ist  dies 
weitaus  das  geeignetste  anständige  Mittel,  um  die  Autoritätsvorstellung 
zu  wecken.  Tliebei  konmien  ihm  seine  schon  erworbenen  Kenntntsse  auch 
unmittelbar  zustatten.  Der  Kranke  selbst  merkt  an  den  anamnestischen 
Fragen   und    an   den  Untersuchuogsmethoden ,   dass   der  Arzt  sachver- 
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Wiederholt  ist  behauptet  worden,  dass  iiUerbaiiiit  der  ^Tosste  Theil  der 
Erfolge  der  Elektrotherapie  aufStigge^tioiiswirkung  zurilckzn rühren  sei,*) 
Nach  meiner  Statistik  tritt't  dies  in  der  That  mindestens  auf  die  Haltte 
aller  durch  die  Elektrotherapie  ^gebesserten  Fälle  zu.  Die  oflüeklichen  homöo- 
pathischen Cureti,  welche  «yele^ntHeh  vorkommen,  sind  gleich  falls  theils 
Spontanheilungen  im  Sinne  des  nihil  noeere,  theils  Süggesti(msheilnngeD. 
In  anderen  Fällen  hat  man  dem  Kranken  Ma^niete  auf;j:elegt  oder  auf 
den  erkranktea  Körpertheil  bestimmte  Metalle  (namentlich  Gold.  Silber  etc.) 
aiifgebanden  oder  Hiischcben  mit  geheimnissvollen  oder  imponirenden 
Sabstanzen  um  den  Hals  gehängt.  Nicht  zu  allen  Zeiten  haben  die 
Aerzte  den  ausschliesslich  suggestiven  Charakter  dieser  Belmndhings- 
methode  richtig  tTkannt.  Man  sprach  vi<'lmehr  von  Magnetnpatliie, 
beziehungsweise  Magnetotherapic  und  Metalhitherapie  und  erkannte  den 
Medicamenten  eine  Fernwirkung  im  Sinne  der  Telepathie  zu.  Seihst 
ein  wissenschaftlich  so  bedeutender  Forsclier  wie  Lifffs,  der  Verfasser  der 
Rei'herches  $ur  le  Systeme  nerven x  cen'bro-spinak  vertbcht  n<Kdi  im  Jahre 
188t3  einen  solchen  geheimnissvnüen  Eiiiiiuss.  Die  Magnetotherapie**) 
soll  ßclion  den  chaldäischen  Magiern,  den  Chinesen  und  Indern  viele  Jahr- 
hunderte bekannt  gewesen  sein.  Xon  Alh/^rtus  Müfjnm,  P(j)'fjirhit^-  und  den 
ßosenkreuzern,  ran  Hehmmt  und  Kirvhir  wurde  sie  praktisch  ausgeübt. 
Zu  ?^nde  des  18.  Jahrhunderts  wurde  sie  von  dem  Abbe  Lntohlr  in 
Paris  und  von  dem  Jesuiteii|niter  und  Astronom  Ma^rimilhtf  Hdl  in 
Wien  gelehrt.  Ein  Schiller  dieses  letzteren  war  der  später  zu  erwähnende 
Mesmer  f  welcher  vom  ^mineralisclien  Magnetismus^  zum  ^thierischen 
Magnetismus'^  überging  und  zuerst  in  grossem  rmfange  hypnotische 
Zustände  erzeugt.  Auch  in  unserem  Jahrhundert  ist  der  Glaube  au  eine 
Heilwirkung  des  Magneten  nicht  erloschen.  Charcot  und  ilmrmfs 
Schüler  haben  eine  solche  gelehrt.  In  Italien  liat  die  Magneiotherapie 
gleichfalls  noch  heute  zahlreiche  Vertreter  {Bdßorv,  MiHfgiorani.  Bktnchi, 
Lomitroso,  Ottoienfjhi,  Veitturi,  Ventra  u,  s.  w.).  Die  Metallotherapie 
geht  auf  Dt'splttp  zurück,  welcher  bei  Magiietisirten  Metalle  auf  er- 
krankte Körpertheite  legte:  Gold  sollte  Eähmnngen  lieseitigen,  Zink  imd 
Messing  im  entgegengesetzten  Sinne  wirken.  Burcq***)  gab  dieser 
Methode  einen  neuen  Anstoss.  Er  war  von  der  specifischeji  Wirkung 
der  Metalle  fest  überzeugt.  Aucl»  Churcofs  Schute  gab  einen  speciti- 
sehen  Einfluss  wenigstens  auf  sensible  St<irungen  zu.  Auch  Beunllkt 
hat  erst  kürzlich  noch  einen  solchen  behauptet.    Die  medicamentTrse 


*)  Vergl.  3/flffriM.'r,  Srhmidl's  Jhhrh.  CCXXXVIT,  png.  G5.  —  FHefiläfffier,üemö- 
logisches  Centmlbl.  1889.  —   EuUnburg^  Berliner  klin.  Wocliensclir.  1892. 

**)  Eine  gelir  vollständiici?  bistorisclie  Darstell  an  g  findet  sich  in  Gauthier,  Intro- 
dJDction  au  mügnetisme  und  Hiüt*jire  du  Sonirmmbulisme  (1842);  fernt-r  in  Annalej^  du 
Magruetisme.  Von  ätt#?ren  Schriften  bebe  ich  noch  hervor:  llutiolf  Gokhnius,  Ueber  die 
magfnetische  Heilung  der  Wunden.  Marburg  1608.  —  fff"  Hrtmoni,  De  magnetica  vol- 
nerura  naturale  et  legitiroa  curatione  contra  Joan.  1621.  Alle  letztgrcnuunten  arbeiteten 
übrigens  niclit  mehr  rait  wirklichen  Magneten,  sondern  sclirieben  n»r  ihren  Sfilben  und 
Pulvern  niagnetisehe  Eigenschaften  zn. 

***)  Vor  Ihspine  waren  scluon  seit  Jahrhunderten  Amulette  in  Gebrauch ,  welche 
durch  das  Metall,  ans  dem  sie  gelertif^  waren»  oder  durch  ihr  Papier,  dem  die  Inäueiiz 
des  Metalls  dnrch  sein  Zeichen  roitg:eth,eilt  war.  wirken  sollten.  Verp:l.  Schindler. 
Der  Aberglaube,  pag.  12t>.  Auch  die  Opposition  gegen  diese  und  nicht  -  metallJÄctie 
Talismane  re^e  ssich  schon  früh,  z.  B.  bei  Maimoni^ies  (More  Nebnchim,  nili. 
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Einwirkunf?  auf  den  Kfankheitszustand  verspriH'lie.  In  Jedem  Falle 
wird  sich  eine  solche  Behandlang  linden  lassen,  leli  vert^ehreibe  daher 
als  Süg*j!:cstivj)ille  nicht  Mica  pnnis.  sondern  wähle  ein  Mittel,  welelies 
wenigstens  in  einer  oder  der  anderen  Richtung  einen  günstigen  Einflugs 
hat.  z.  H.  Ei.sen-  oder  Arsenpräparate  u.  dergl.  m.  Deslialh  seheint  mir 
auch  die  Metallolherapie ,  die  iMagiietotherapie  und  die  niedieaiüentosi* 
Anmietttlierapie  ^'ervverl'licli-  Dagegen  scheint  mir  die  Anwendung  des 
galvanisehen  und  faradisehen  Stromes  gestattet,  insoweit  diesi'  auch  als 
solehe  wenigstens  eine  kleine  Chance  auf  günstige  Wirkung  bieten. 
Wenn  es  sieh  also  z.  11  um  eine  hysterische  Arihralgie  handelt ,  so 
werde  ich  die  Anodt^nhehandlung  darehfütiren  und  sie  mit  der  Hag- 
gestion verbinden.  Dabei  bin  ich  mir  wohl  hewusst.  dass  letzterer  die 
Ilauptwirkung  zukommt;  aber  ich  bin  doch  zugleich  über/^eugt ,  dass 
die  Anodenbehandlung  als  solehe  etwas  beiträgt  oder  beitragen  kann 
zu  dem  Erfolg.  Gerade  bei  dem  L'eberhandnehmen  des  Curptiiseher- 
thums  sollte  der  Ar/t  in  der  Auswahl  seiner  Mitttd  iieinlich  sein. 

Ein  besonderer  Fall  der  Waehsnggestion  liegt  auch  vor  bei  der  Heilung 
durch  Gebet,  Wallfahrt  u.  dergl.  Die  Heilang  wird  hier  direet  Gott,  Christus, 
der  Jungfrau  oder  einem  Heiligen  zugesehrielien.  Die  Suggestion  selbst 
gebt  entweder  von  dem  (Teistlichen  oder  Bekannten  ans.  welche  iilier 
Heilungen  berichten.  Die  Vorstellung  der  Heilung  nimmt  weiterhin  durch 
.Vutosuggestion  an  Intensität  zu.  Die  Autoritätsvorstellung,  tl  h.  der 
Glaube  an  die  Fähigkeit  Gottes,  Christi  ete.  zu  heilen,  wird  durch  Be* 
richte  über  frühere  lleilungen  geweckt.  Solche  Berichte  hört  der  Kranke 
von  Geistliehen  und  von  Bekannten,  er  liest  sie  in  der  Bibel  und  den 
Geschichten  der  Heiligen  und  in  den  Zeitungen  und  er  sieht  in  den 
Kapellen  die  Votivkerzeu,  die  abgelegten  Krlieken,  die  Waehsarme  und 
Wachsbeine  der  Geheilten.  Daher  führten  die  Priester  des  AmpluaraoS' 
Orakels  in  Oropos  den  Heilungsuehenden  erst  durch  alle  Tempel  räume, 
erzählten  ihm  alle  Wunderthalen  des  Gottes  und  zeigten  ihm  alle  Spen^len 
und  Votiv tafeln.  Der  Act ,  welcher  die  Suggestion  trägt ,  iiko  tler  Be- 
gltMtbeliandlung  entspricht,  ist  meist  das  Gebet ,  zuweilen  auch  eine 
bannherzige  Tbat  (Kirchenbauten ,  Stiftungen  krauker  Fürsten  u,  a.). 
Das  Gebet  muss  ähnlich  wie  oben  die  Begleitbehandlung  etwas  Ausser- 
ordentliches bieten,  sich  von  dem  gewöhnlichen  Gebet  unterscheiden. 
Dazu  genügt  selten  eine  ausserordentliche  Inbrunst  des  Gebetes,  sondern 
es  bedarf  auch  äusserer  Unterscheidung.  Zuweilen  g<Miügt  biezu  schon 
eine  besonders  grosse  Zahl  von  Gebeten.  iMassgebender  ist  für  die  Heil- 
wirkung der  Ort  des  Gebetes.  Das  beilige  Grab  in  .lernsalem.  die  sieben 
Kirchen  in  Korn  (z.  B.  schon  sehr  früh  S.  Cosmo  e  Damiano)  und  viele 
andere  Kapellen  und  Kirchen  genossen  und  geniessen  bes(>nderen  Rufes. 
Die  Autoritätsvorstellung  der  Heiligen  und  der  fJrti^  wechselt  im  Laufe 
der  Zeit  wie  diejenige  der  Aerzte  oder  der  Badeorte,  deren  Snggestiv- 
wirkung  derjenigen  der  Wallfahrtsorte  nahe  verwandt  ist.  Oft  kommt 
zu  dem  tiebet  noch  die  Berührung  oder  der  Anblick  einer  Reliquie  (Reli- 
(juieuheilnng)  oder  ein  Trunk  wunderthätigen  Wassers  (Lourdes)  hinzu. 

Im  Bewusstsein  des  Kranken  wird  dann  oft  gar  nicht  unterschieden, 
ob  ihn  sein  Glaube  (eine  wissentliche  Waehsuggestion)  oder  Gott  oder 
ein  Heiliger  oder  ein  Kleidungsstück  des  letzteren  fRoek)  oder  der  Ort 
(die  Kirche)  heilt.    Die  suggestive  Wirksamkeit  aller  dieser  Walifahrts- 
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orte  erklärt  ^icli  oiiN^rseits  aus  der  einseitigen  roneentrati<jn  d<T  Anf- 
merksiiirikt'it  mit"  die  SM^;,^estivvorstelliiii*r,  wie  sie  sieh  mit  NothwcinÜj;- 
kcit  bei  der  VViilltalirt  diircii  HerausreiHsen  aus  dem  Alltaj^s-  und 
Henitstelien  iT^nbt,  uml  andererseits  aus  der  Steit^^eruij^r  der  Autoritäts- 
v(>rslelhinf;  dnreh  den  Verkehr  mit  den  Mirwalltahrero*):  Der  Aotori- 
täts^rlaiihe  ist  jinsieeketid.  IHe  Walltalirer  bestärken  sieh  f,^eii:enseiti*r  in 
ihrem  (Uauhen.  Es  handelt  sich  imi  eine  WeefiseUvirkun^,  etwa  wie 
/.wisehen  dem  Eisen  niid  der  indneirendt^n  !iiii;4:t'b(Midrn  Sitirah*,  Jeder 
erzilhh  sein  Leid  nnd  seine  HotTimn^  und  steigert  die  llotTnnn^  seines 
(lemmsen  und  dieser  theilt  seine  gesteigerte  ll(>tinun;?W'ieder  dem  ersten 
mit.  Dazu  kommt  weiterhin  die  VorsleUun^'  des  Atisserordentlielien, 
weh'he  sielj  mit  dem  Walltahrts^irte  verki»(l|dt.  Zahllose  asstjeiirie  \'or- 
stelhmp'n  iheilen  dm*  Antfiritätsvnrstellun^  etw?is  \i>n  ihrer  eigenen 
Ener^ne  und  ihren  (Jenüdstrinen  mit.  Endlieh  ist  die  Einwirkung  be- 
stimmter Em])finthmp*n  nicht  ^rleieljf^iltig.  Wie  der  SilbtTllberzu^  der 
Su^»^estivi»ille  wirkt  der  Weihrauehduli ,  der  blendende  Kerzenst-hiinmer 
(Sulnrme  fehlen !),  der  weite  Kaum  u.  s.  t\  \*iirau8f?ef::aii#^eiu'9  Fasten  mnss 
gleichfalls  oft  die  Sug^estiljiliUit  steifj^ern. 

Mit  l'nreeht  haben  manche  Aerzte  f»e^en  diese  relipösen  Wach- 
su;rgesti(Hiseuren  ;cei*ifert,  Sie  versehreilien  iMiea  panis  and  erwarten, 
dass  der  Glaube  an  ihre  Person liehkcit  den  Kranken  heilt,  dage^^en 
ereifern  sie  sieb ,  wenn  der  Glauhe  an  OoU  oder  Christus  oder  die 
Jun;j;"fran  eine  Mdebe  Heilung  zustande  bringt.  Seihst  wenn  eine  falsebe 
Reliquie  in  hizterem  Falle  zu  Hilfe  genrnnme]!  wird,  so  ist  diese  Täu- 
schung, lirztlieb  l*etraehtet,  kaum  grüsser  als  die  Tiluscliung  mit  Mica 
panis,  Oder  enls])riehl  es  nicitt  ganz  dein  W allfahrt sglauhcn.  wenn  der 
Ar/t  von  gehciinnissvollen  Wirkungen  der  Akratfttbermen  fabelt?  Ich 
erinnert:  an  die  Tbermr>sethe(*rie  \nn  Um;  nder  an  die  modernen  Fabebi 
über  hJ)InTe  elektrische  Leitungsfiiliigkeit ,  unhekannte  ehemisehe  Sub- 
stanzen. Ccmstanz  der  Tenif>eratnr  des  l'hermalw  assers  u.  s.  f.  Für  di-n 
Arzt  ergibt  sich  hier  wiederum  die  Nnthwendigkeit ,  Mica  panis-  uiul 
ährdiehe  therapentiselie  Täuschungen  zu  unterlassen.  Andererseits  sehe 
ieli  keinerlei  <  Jrund .  weshalb  der  Ar/.t  den  reltgi<isen  Snggestiveuren 
so  durchaus  enl gegentreten  stillte.  Wanini  s^dlte  die  gi'waltige  suggestive 
Marht  der  religi<isen  AiitiUMtiitsvorstelliingrn  nicht  für  Heihmgen  ver- 
wendet w^erden,  wo  nn'uscddiehe  Anturitatsvurstellungen  v*Tsngrn.  Man 
mnss  nur  wissensehaftlitdi  stets  festhaUen,  das«  e«  sieh  tini  Suggestiv- 
tb(»rn|>ie  liandelt  und  nichts  anderes. 

Oft  (tbernimmt  an  dem  Wallfafirtsniie  der  Priester  ein  Mittleramt, 
indem  tT  im  Nann-n  Gottes  uder  des  Heiligen  n,  s.  w\  ansdrth-klieli  die 
Heilung  aussjH'ieht,  so  z.  B.  schon  Papst  Stephan  Hl.  (708-172)  im 
Khfster  St.  Ih-nis.  Nicht  selten  tritt  dann  in  der  Vnrstellung  der  Wall- 
labrer  uu'hr  und  mehr  jener  Priester  an  die  Stelle  des  Heiligten  und 
damit  ist  wieder  die  i>ei*siinliehe  Waehsnggestion  gegeben.  W'Clebe  oben 
an  erster  Stelle  bespnHdH'U  wurde.  Das  ausgezei(dinetste  Beispiel  tiieti»n 
die  Heihmgt>n  Gasf^ners,  eines  sehwiibiseluMi  CJeistlichen  um  1774.  Ilente 
sind  es  namentlich  die  protestaniischen  sogenannten  Gebetheilanstaltru, 
in   welchen   diese  Thera|)ie   gejitiegt   wird  (z.  11  in  Männedorf,  Cant«ui 


")  Vergl.  G,  Le  Bon,  Psycliotogie  des  fonles.  Paris  1895,  F.  Akun. 
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Zürich).  Eine  Lairirang  der  Waohsiijjrjrestion  findet  insitfcTn  statt ,  als 
der  Vi)r?;teher  während  eini|üror  Zeit  seine  Hand  auf  den  nackten  kranken 
Körpertheil  aiifle^l ;  zuweilen  wird  die  Hand  vorher  mit  ( Jel  gesalbt. 
Andererseits  bringt  das  Gebet  zuweilen  rtit^it  ininiittt^llmr  die  HeiIunL,^ 
sondern  nur  die  Otlenbaninfi:  des  Heiljiiittels .  und  letzteres  wirkt  nun 
vemiöge  der  ihm  übertragenen  suggestiven  Macht.  Die  (»ffenbarun^ 
erfolgt  im  Trannie  oder  in  einer  Hallueination  oder  dnreh  ein  Priester- 
orakel. Die  Priester  legen  aueb  meist  die  IVäiime  aus.  Wenn  sie  dem 
Kranken  nicht  genug  (Thiuben  zutrauten,  untt^rzogen  sie  sieh  selbsl  an 
Stelle  des  Kranken  den  Träumen.  Damit  ist  otVenbar  wieder  der  Ueber- 
gang  2ur  gewohnHchen  lanirten  Waehsuggestion  gegeben. 

b)  Technik  der  Hjfpno^e, 

Es  wurde  oben  bereits  erörtert,  dass  die  Suggestion  in  der  Hypnose 
erheblich  wirksamer  ist.  Die  Verwendung  der  Hy[>nos»^  zu  den  Zwreken 
der  Suggestivtherapie  ist  sehr  alt.*)  Das  Anstarren  der  Auiulrts  am  Gürtel 
und  an  der  Kopfbinde  der  Priester  hat  wohl  bereits  hypnotjsehe  Zustände 
bei  den  Heüungsuehenden  hervorgerufen.  Auch  das  Haudauflegen  vitaler 
Heilungen  ist  vielleicht  zeitweise  mehr  als  eine  begleitende  Suggestiv- 
geste oder  begleitende  Behandlung  gewesen,  sondern  hat  zeitweise  wirk- 
lieh lei(*ht  liypnotisirend  gewirkt.  Auch  der  Tempelsebhif  der  Egypter 
und  Griechen  gebort  hiebe r.  Eine  ausgiebigere  tberapetttisehe  Verwen- 
dung des  hypuoiiseheu  Schlafes  hat  zuerst  Mcsmer  vei*sueht.  Mesmer 
und  seine  Schiih^r  führten  auf  der  Körperoberfläehe  des  Kranken  unfiings 
mit  einem  Magneten,  später  ohne  solchen  bestimmte  St  riebe  (passes) 
aus  und  bebiiupteten.  dass  hiedurch  eine  magnetische  Heilwirkung  zu- 
stande komme.  Zur  Erklärung  der  letzteren  nahm  M*\wiet*  ein  im  ganzen 
Universum  vertbeiltes  Fhüdum  an.  Aus  dem  Beriebte  der  Conrmission  der 
Academie  royale  de  ra^decine  de  Paris  vom  Jahre  1831  (Gautiiier,  I.e.  II, 
pag.  34v)l  geht  hervor,  dass  in  der  Regel  .Somnolenz*^  eintrat.  War 
solche  bei  einem  Kranken  einmal  erreicht  worden,  so  genügte  in  der 
nächsten  Sitzung  blasses  Fixiren.  Aus  der  Beschreibung  der  Kommission 
ergibt  sieb  unzweifelhaft ,  dass  es  sich  imi  hypnotisehe  Zustände  ban- 
delt. Insofern  unterscheidet  sieh  Mes^nrrs  Verfahren  wesentlich  von  den 
Curen  der  Magnetiseurc  des  17.  Jahrhunderts  f  Fludd,  Maxtren),  welehe 
mir  Waehsuggestiouen  verwendet  zu  haben  sebeinen. 

I*ie  Suggestion  der  Heilung  seheint  anfangs  meist  der  Hypnose  vor- 
ausgegangen zu  sein.  Letztere  scheint  somit  die  Rolle  einer  lii^gleitenden 
Behandlung  gespielt  zu  haben.  Das  Hauptgewicht  wnirdc  rnndi  ni(dit 
auf  die  Suggestion  in  der  Hypnose  gelegt.  Vor  allem  ahnte  man  über- 
haupt nicht ,  dass  die  Suggestion  das  wirksame  Agens  war.  Entweder 
nahm  man  mit  Mtsnirr  magmetische  EinHdsse  an  oder  einen  Kinfluss 
des  eoneentrirtcn  Willens  und  der  Gedanken  des  Streichenden  im  Sinne 
der  Telepathie  f  Ptii/s^(/ut\  Xasscf.  Die  Schuler  Mesnwr.s  {ifEshn,  Atthty 
und  viele  spätere)  breiteten  seine  Lehre  weit  aus.  So  fand  sie  namentlich 
durch    Dupotet  und  Eilhhoti  in  England  Verbreitung.    Seit  dem  Jahre 


1B14  erschienen    die  -Annales  du  Magnetit 


me 


welche  sieb  später  in 


die    ^Bibliothef|ue  du  Magnetisme'*    und   schliesslich   in   den    .Hermes'' 


*)  Vergl.  StoH,  Suggestion  Dod  Hvpnotiämas  in  der  Völkerpsj'chologie,  Leipzig  1894. 


Th.  Ziehen: 

viTvvaiiilrlh'N.  lif/'tramf  iiml  iJnjtutrt  \nv\U'n  üftriitliclii*  Vcjrtesuiip'ii 
tlhrr  tlii'Hcri  Mn^i»fltHijmK.  (iaii  s|>mi*li  ^Jt.*h  sehr  wohlwollend  aus  (Aiia- 
toiiMf  ilii  lUM-vrati ,  IHKl,  I.  ]yiv^.  14(1  -148),  ebenso  aueh  Find.  Die 
vvii'drrhnlf  rrii;inritiM(  ('omuHssioneii  der  Akademie,  beziehunj::sweise  der 
lie^^ieruii;j:  K(»nieheii  isieli  bald  ^(iiiNfi-^^  hnid  uii>rfinsti«r  ans.  Trnt/.derii 
Keldirl'  die  llierafM'iiti.setif  Pk'Wi'^^nii^  lim  di«'  Mitte  des  Jjihrhuiiderts 
aliujühlit'h  ein*),  ubwohl  uder  vielbielit  weil  der  Naehweis  ßraid^s, 
driH«  ^riiH^cnetiselM'  KlTliivieii"  ^aiiz  UMbetheili^t  sind,  sondern  die  Fixa- 
tion des  Itlieks  und  th'v  Aiitnierksainkeit  einen  wesentliehen  Ff»rtscbritt 
in  der  theoretiselieii  AutVassiirt^  bedentete ;  ininierliin  haben  iJods  und 
Stnur  utii  iHfiO  noeh  /aldreieli(*  Curen  im  Sinne  des  Braidisinus  aus- 
P'filhrt,**!  \iieli  bei  den  Cnren  iler  Braidisten  handelt  es  sieh  zn- 
nlleli.si  nneh  nielit  nni  Sn|r^estion  in  der  llyprinse,  sondi'rn  naeh  der 
Meinung  der  Hy iiotisirenden  nin  eine  Beeinfiiissnnj;  der  ('ireidati<ni 
II.  der^l,  m. ,  thntsHehlieli  aber  inti  eine  Sn^p-stion  mit  naehtol^endc^r 
Hyininse.  Hiese  s|iielt  itn  wesenlliehen  noeh  immer  nur  die  KoNe  riner 
hei^'leitend**!*  Beliaudlim^.  IHe  JAw^/rr'sehen  Streielniiiii^t'n  vvnnb*n  fast 
nnr  iMM-b  von  lieruiir/.iehenden  Mapietis(*nreri  ans*i'e(ibt  nnd  aneli  von 
diesen  sehen  /n  lhera|»enlisehi'ii  Zwec*ken. 

Die  „Kenaissaiiee  hy|tnotii|ue"  { Dethoeuf}  kntt[jfte  an  pliysiolo- 
psehe  Arbeiten  an.  so  iiamentlieh  an  die  Selinften  von  Csennak  .  i.%. 
tiirhtt,  iWifrr,  Wrinhald.  Hitrk  Tuht\  Hndeuhain  w.  a.  Sie  bepmn  im 
Jahre  iHir».  Die  iberapetitisehe  A'erwerlbunj:^  tV4j;te  etwas  spüti'r  naeh. 
Auf  die  \erwandtsehat't  der  hysteriselien  und  liypnotisehen  ZusUinde 
hatten  sehon  IS(»0  Danorifttay  und  Gtrawi-Teulan  atitinerksani  >reina(dit. 
Die  ersten  tberaiientiselien  V'ersutdie  vnn  lAeheauU.  Bemheim,  A,  ror^ii», 
IWrilhn  n.  a,  he/op'ii  siidi  datier  amdi  \'orzu*rs\veise  au!*  die^se  Netiroise. 
Krt«l  albnühiieb  e»-sireekien  sji«  sieh  ant'das  weite  ^lebiet  der  tnnelionellen 
Noui>vseu  iiud  l'syehosen  und  /.iiweikii  sopir  über  dieses  titnaus.  Der 
iHMlmilsiunste  Ftvrtsehritt  la^  weitaus  in  der  durt'h  IM'beault***)  zuerst 
H\*DtejnHtiseli  tiurehjreftlbrten  Verle^un^  der  Sujrfrestion   in  die  Hypnose. 

*)  V<*nrl  'Ulli  Moiimori.Mnuis  K  A,  Mtsmitr^  Mosiuenjanas  oder  ^^vstetn  der  WecbiMl- 
W(rkiiit|ttu,  TluHtri«  und  Anwnulanf  des  thiemdieii  Ma^idaaiiß.  Mit  Portr.  o.  6  Kapferat 
fitniiuictt^  V.  Wküfjart.  Berlin  1811.  -  K%fs*r,  9Tst«ai  dM  TeUumniiu  oder  Tkimtebea 
t  M«.  UI|HU|;  If^.  Wiemhcit'  Heilkruft  Am  thieriachra 
BwUglitinyMi.  Lcuso  1802—1805.  -  Ä7«^f»  Vemiek  einer 
^m  MiMAlbchrn  MigBt&SBB»  »b  Httilmitt«].  Berlin  1815.  —  J.  KmmrmMmt,  D9 
ÜMPiiDsianM  im  V«rliiltiii»a  iv  Natnr  und  lUlirioa  3.  AU..  Stuttprt  18^3.  Ka— ntficfc 
\vk£.  477  f.  —  |Ä«I#«*«,  InMnwttM  prutiit««  sar  U  iitAirorüsin«  «niaMt  Park  188ft.  — 
IV«i#.  MMMa  dn  HMcn^tiaM  taämmL  I^ris  18^.  -  S^iH,  M^wiii«  mt  U  mmmum^ 
WiUuMi.  IWb  1864.  -  MimlU,  Kspwl  te  mtm  «pM«s  «a  Fnmm  ptr  It  ■■gifttMi 
mOmü  4«fiUs  ütmiir  j«iq«*4  um  joti». 

iMUm  l».Y  J.  B.  iJWt  ^ftr»  tW  laM  ftaün  Mial»  «1  ^määa^m  ta  ISfiO,   wilk 

II»  idüir  e.  W.  Stmm.  \amkm  Itfft. 
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Die  letztere  selbst  nia^  mit  oder  ohne  Sngfrestion  erzeuf^t  werden, 
die  tlierapeutiseli  wirksMine  Su«^;:;estion  hat  in  der  ]Iy|mose  ^!i^ttzlltiIldelJ. 
Kist  diimit  tritt  die  livjniotiselie  Su^^p-srivthtTapic  drr  Waelisugp-stiv- 
tiierajne  bestimmt  gefreiiiiher,  Drr  Haupt  Vertreter  dieser  liypiiotisrlieii 
So^g^estivtherapii^  ist  weiterhin  Beniheint  *)  ;i:ewesen .  dessen  erste  Ver- 
siiehe  bis  1882  zurüekgehen.  Dass  derselbe  Pors<^her  iineh  die  Eiitste- 
him^  der  Hypnose  selbst  in  Jedeiii  Falle  mir  auf  Siifjg'estion  zuriiek- 
führte  statt  auf  die  von  Braifl  venuutht*ten  und  von  Charcot  naher 
bezeielmeten  [>Iiysikalisrh-pbysioh>^iselien  Kin\\irkun;^en  (Strrieheii,  An- 
starren), ist  für  die  Fsyebolherapie  minder  wieliti;::.  Aueh  ist  der  Streit 
hierüber  noeh  nicht  definitiv  und  durchaus  zu  Gunsten  Beniheim^s  ent- 
sehiedeii-  Sieher  ist  nur,  dass  aueh  die  lly|>nose  niemals  ohne  Su^f^estion 
zustande  kommt;  oh  rein  physikaliKcii-pbysiolof^isehe  Einwirkuni^en  als 
solche,  d.  h.  ah*rese!ien  von  ihrer  Snjj^'rcstiv Wirkung,  zu  ihrer  Entstellung 
zuweilen  beitragen  können^  ninss  dahingestellt  bleiben. 

Es  erbebt  sieh  nun  die  Fraj^e  nach  der  Technik  der  hypno- 
tischen Su*r;restivt herapie.  Aneh  für  diese  ist  unerlrisslieh,  dass 
zuen^t  in  d<'m  Kranken  die  Autoritätsvorstelhm^  geweckt  wird.  Ohne 
diese  ist  wedi'r  Ilypiif»se**L  mx'b  therapeutisebe  Su^p^stioii  niÖL»-]icb.  Zu- 
niiebst  würde  steh  alsdann  fragen,  in  wehdier  \V*'ise  die  Hypnose  erzielt 
werden  soll  r  fhireb  dii'  einfache  Sn^^^estion  des  Schlafes  oder  durch 
die  so^Tiiannte  physikaÜsebe  Methode  (z.  B.  Fixation  einer  glänzenden 
Spitze,  Streichen  der  Stirn  u.  s.  f.).  Da  es  ftlr  die  Su^^estivtherapie 
auf  die  Sicherheit  und  Schnellit^keit  des  Erfol«:es  vor  allem  anderen 
ankommt  —  Auslileibeu  oder  Verzö^^ernnf;  würde  die  Autoritiitsvorst^'llun^ 
beeint räebtip'U  — ,  so  ist  jedenfalls  die  si{' berste  uud  kürzeste  Methode 
für  die  Psychotherapie  am  empfehlenswert  besten,  wofern  sie  mit  erhel)- 
liehen  Nachtheileu  nicht  verkuüpt^  ist.  Nun  wirkt  am  sichersten  und 
rasebesteu  bei  den  meisten  Indtvidueit  die  ^eunsebte  Methode,  die 
pliysikaliseb-sujiC^^estive,  Diese  wird  daher  iiueh  zu  psycholherapeutisehen 
Zwecken  *cewöbnlieli  verwandt.  Man  erklärt  dem  Kranken  hestiittnit, 
dass  mau  ihn  durch  Streichen  in  Schlaf  vei-^etzeii  werde,  weist  ihm 
sofort  eine  befjueme  sitzende  oder  liegende  Stell tm^  an  und  ftihrt  mit 
beiden  Händen  oder  (hei  Lie;^enden)  mit  einer  Hand  leichte,  langsame 
Striche  mit  der  flachen  tloblhand  über  die  Stirne  bei  geschlossenen 
Augen  und  h'icht  zurüekgebeugtem  Kopfe  ans.  am  besten  \  on  der  Stini- 
nntte  nach  den  Sebläfen  hin  und  wiederholt  dabei  in  bestimmtem,  ein- 
dringliehem  Tone:  ^^Sie  werden  schlafen.  Sie  müssen  schlafen,  Sie 
schlafen.*^  Dies  einfachste  Paradigma  der  gemischten  Hypnose  muss 
im  Einzelfalle  oft  variirt  werden.  Einmal  wählt  jeder  Arzt  eine  be- 
stimmte Form  des  Hypnotisirens,  welche  ihm  selbst  am  besten  gelingt, 
und  zweitetis  ist  die  Methode  dem  speciellen  Krauklieitsfalle.  der  Per- 
i^önliehkeit  des  einzelnen  I*atienten  anzupassen.  Ich  werde  hier  nur 
einige  pniicipiell  wichtige  Abweichungen  der  Methode  Itervorbeben.  be- 
züglich mancher  Einzelheiten  muss  ich  auf  die  Lelirbücher  des  Hyjmt»- 


*)  Die  Suggestion  und  ihre  HeUwirknng,  Uebers.  von  Freud,  Leipzig  imd  Wien 
1888,  F.  Deoticke.  —  Neue  Stndien  über  Hv-pnotismtLs,  Saggestion  und  Psychotlierapie. 
(Düio,  Paria  1891.)  Uebers.  von  Freud.  Leipzig  und  Wien  1892. 

**)  So  erkliirt  sclion  im  Jühre  1851  Simpson  in  einer  Debatte  tl^r  RdinbtjrgbtT 
med.-cliir,  Geseüsch.  Monthly  Journ,  of  Med.  Sc.  Edinburgh  185L 
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Die  tliernpentisehe  Suggestion  in  der  Hypnose  kaun  in  jt-dem 
Statlium  der  letztiTOii  versiieht  wiTileiu  Diis  Verhültrn  dvr  Mcitilitlit  — 
ob  Katalepsie,  ob  Lethargie  im  *Siniie  der  traiizikisehen  Aiituren  —  ist 
ttlr  den  Krfolg  oft  bedeutungslos.  JedenfalJs  ist  die  Suggestion  in  der 
tiefen  Ilypiiose.  im  soinnanibuk^n  Stadium  am  wirksamsten.  Im  Stadium 
der  Snutnolcuz  und  d«M*  llyptttaxie  isi  die  Wirksanikrit  hesrhriiokter, 
Fih  die  Praxis  em[iti<'ldt  sirli  trotzdt^in  jiu  allgemeinen  zuiiiielist  ein 
Versuch  im  Stadium  drr  Hy|)otaxie,  da  eine  weitere  Vertieftin*;  der 
HypJM>sr  nieht  ungeialirlieb  ist.  EttsX  wenn  der  Versueli  in  der  Hypotaxie 
riiisslungeu  ist,  entseirliesst  man  sich.  wotVrn  iit^erhaUJ)t  die  mdu'dingte 
Indieatitm  zur  Beseitigung  der  Krankheit  oder  des  Kraiikheitssymptnms 
durfii  [lypnolisrhe  Suggestion  gegehen  ist  (s.  unten),  zu  einer  tirtVren 
Hypnose.  Der  l'ehergang  aus  der  eiiitaeben  Somnolenz  in  die  Hypo- 
taxie  verrätli  sich  dadurch,  dass  hei  dem  Kranken  anderweitige  ein- 
fache Suggestionen  wirksam  sind.  Man  sagt  ihm:  Sie  können  die  Augen 
nicht  mehr  offnen,  den  Ami  nieht  melir  heben;  er  versucht  es  und  es 
niisslkigt.  Sobald  man  sieh  durch  solche  hin  und  wieder  (nieht  zu 
triihl  zwischen  den  Schlafsuggestiouen  eingesclufbene  rrohcsuggestionen 
überzeugt  hat.  dass  Suggestionen  überliau|)t  wirksam  sind,  d.h.  dass 
Suggestibilitat  eingetreten  ist,  unterhrieht  mau  die  Schlatsuggestionen  und 
wiederholt  mehrmals  die  therapeutische  Suggestion.  Für  diese  enijitieldt 
sich  die  priisentische  und  futurale  Form.  Sie  würde  also,  wenn  es  sieh  um 
BeseiHgiing  von  Schmerzen  durch  hypnotische  Suggestion  handelt,  etwa 
lauten:  -Her  Sehmerz  ist  fort.  Sie  werden  ubne  Schmerz  autwachen^ 
der  Schmerz  wird  nicht  wiederkehren.'*  Aueli  kann  man  zwischen  die 
therapeutisehen  Suggestionen  hin  und  wieder  nochmals  die  Sehlafsag- 
gestionen  einschalten.  Die  Zahl  der  Wiederholungen  der  therapeutischen 
Suggestionen  ist  ziemlich  willkUrliclL  In  di-n  meisten  Fällen  genügen  l> — 10. 
Oetiere  Wiederholung  bessert  das  Frgt*hniss  nieht.  Jedenfalls  beschranke 
man  sieh  in  der  einzelnen  Hypnose  auf  eine  Suggestion,  d.h.  gehe 
uicbt  unter  sieh  verschiedene  Suggestionen.  Nach  Erledigung  der  thera- 
peutiscben  Sngge^stion  wird  der  Kranke  geweckt,  am  einfachsten  dnrch 
den  bestimmten  Befehl:  „Wachen  Sie  auf!"  o<ier  auch  durch  ein  einfaches 
Anblasen.  Zuweilen  soll  auch  Druck  auf  bestimmte  KtirpiTpnnkte  (Zones 
hypnofrenatrii'cs.  Pifn's}  das  Envaehen  aus  der  Hypnose  herbeiführen. 
Oft  kann  man  (ibrigens  auch  das  spontane  Erwachen  abwarten. 

Nach  dem  Erwachen  füge  man .  (jbwobl  sich  dies  nicht  in  allen 
FKlleu  als  notliig  erweist,  noch  die  W^aeh.suggestion  hinzu:  ^ So,  jetzt 
ist  Ihr  Schmerz  verschwunden.''  Ist  der  gewünschte  Ertolg  nicht  oder 
nur  zum  Theil  ein'jretnicn.  oder  erweist  er  sich  als  vorüljerirehend ,  so 


kann  man,    wenn  die  Indieation  gegeben   ist  (s.  unten) 


am 


tbh 


^nden 

oder  nächstfolgenden  Tag  die  Hypnose  wiederholen,  eventuell  ist  dann 
zugleich  die  Tiefe  der  Hypnose  zu  steigern,  die  tberapentiselie  Suggestion 
<*fter  zu  wiederholen.  Zuweilen  erlebt  mau ,  dass  auch  ohne  solche 
Steigerung  die  zweite  oder  dritte  (etc.)  Hyi»nose  den  anfangs  ausge- 
bliebenen Erfijlg  bringt,  sei  es.  dass  überhaupt  erst  bei  einem  späteren 
Versuch  Hypnose  eintritt,  sei  es.  dass  erst  bei  einem  späteren  Versuch 
die  thera]je!itische  Suggestion  ausreichend  wirksam  ist  und  bleibt.  Ueher 
sechs  vollständige  Fehhersuehe  möchte  ich  im  allgemeinen  nicht  hinaus- 
gehen.   Oft  beol>a eiltet  man,  dass  Hypnose  für  Hypnose  der  Erfolg  der 
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tluT:i|)(njtis(*fK'n  Stijr'rc^-vtion  niu'hlijiltiir<'r  und  voÜ^rilndip'r  wird.  Naiiient- 
licli  koimiit  dit's  hfi  Sii^^^p>tioii  in  der  Hy|iotiixie  \  or.  In  soIrlnTi  Falli^n 
hiiUv  u*h  die  }iypiioti«ch(»  Sugp'stioii  titglich  mehrere  Monate  ohne  Nfich- 
thi'il  mit  Avjichsendein   Hrfbl|-'  tort;?esrizt. 

Ht'i  l'«r**onen .  welclu'  ^v^i'n  die  ]ihy8ikali&c*h-80^;re{<tive  Metliodt» 
alis.«*lul  rt'fractiir  sind .  hat  man  arieh  die  Comlrination  mit  dtT  iiiedi- 
ennirritt'^^rn  M*'tbtHlt*  »'mpfohleii.  Man  verahreiidit  dem  Kranken  /nnä«'list 
rill  narkntisel»t»s  Mittel  und  lie^nnnt  mit  der  |diysikalis<di-sn^^;r«'stiven 
Methode,  sobald  die  Wirkung;  des  Mittels  ehen  auf  ihrer  lirdH*  ist. 
Voisin  and  WVff€r*'/rfiwf/ venvendetm  Cldorotbnn,  Bemhehn  {'hlonü  und 
Mt>r(dün  u.  .s.  W  leh  seihst  hahe  solehe  Versiielie  öfter  mit  Hyo-ein.  aher 
stets  mit  nepitivem  oder  sehr  pTin^^em  Kr^rehniss  anp*sti»tlt.*)  Es  ist 
nieht  ansp-si-hlosscn.  dass  die  HäiK^herun^ren,  welchen  sieh  die  heilun«:?- 
suehenden  Kranken  in  den  alt^rieeliisehen  Tempeln,  z.  U.  am  Brunnen  des 
Ai'seulap  in  IVr^amon,  unterzielien  mussfen,  ähnliehen  Z^veeken  dienten. 

\V<"iin  drr^^rstjüt  Individuen  existiren,  l»ej  w*'lelien  eiin-  Hyimosi* 
tif»erhau[d  nieht  ^eiin«.^t,  m  kann  man  andererseits  die  Fra^e  aut'wert'en. 
oh  es  nieht  Individuen  >ril*t.  für  weJehe  die  HyjHUJSe  seltädlieh  ist  und 
deshiill)  die  hy|»notli(Tai»eutisehe  Sn^^^^estion  nieht  in  Hetrai-ht  kommt.**) 
Mt-mici  liat  vor  UinpTer  Zeit  zuerst  diesen  Einwand  aust'lihrlieher  l>e- 
^TÜndt^t,  Mit  lle(dit  hat  Moli  demp";rentlJKT  hetont.  dass  es  nieht  darauf 
ankiuuuie,  uh  dii*  jlyfmose  ^efälirJieh  werden  könne,  sundern  darauf, 
oh  man  diese  tJefahn-u  vermeiden  könne,  Dir  fJefabreu  sind  hald  (Ükt- 
trieheii.  hahl  untersehätzt  worden,  Die  Anpitie.  diiHS  öfteres  llyimoti- 
siren  zur  Ent\vieklun;r  einer  Neurasthenie  führe,  scheint  mir  nieht  stieh- 
hiiHi^;  hör'hsteiis  könnte  diese  (iefuhr  dann  vorliegen,  wenn  man  die 
8itzun*ren  /u  lan*:-  ausdehnt,  va\  oft  wiederholt,  und  namentlich  wi'nn  man 
tlherlanp's  Eixiren  hestimuiter  Sinnesreize,  wie  ^Hänzeuder  Spitzen  ete., 
verlan^^t.  P>heldi(dH*r  ist  iler  Einwand,  die  l'rohesun-irest innen  kTmnten 
sehHdlieh  \nrken,  insofern  sie  seldiesslieh  zu  Vorsteliun»,^s]{lhmun^en 
führen  ktinnten.  Nauientli<'h  hei  Hysterisehen  würde  diese  (ief;dir  in 
Betraeht  kommen.  Ich  halte  selliHt  ein  Bolehes  Vorkomnmiss  nit^mals  er- 
lebt. Ganz  ein  wandsfreie  Heohaehtun«ren  liep^n  auch  in  der  Literatur 
nicht  vor.  Immerhin  sollte  man  entschieden  im  Hinhiick  auf  diesi- 
(ipfahr  erstt^ns  alle  (iherflüssi*rcn  Su;:^^estionen  vollständig''  vermeiden  und 
die  l'rolu'su^^^cestioni'n  möglichst  ciusehränken.  Auch  das  von  litrnfinm 
enijjfohlene  l)esu;4^^eriren  am  Sehltisse  der  Hypnose  kann  p'p'U  diese 
Gefahr  und  einij,^e  harmlosere  Na<*hvvirkun^^en  der  Hy|inose  (Kopfdruek, 
Sclrhifn^i'keit)  stdilit/en :  man  su^;;erirt  am  Sehluss  diT  Hypnose  aus- 
driiekliidi:  Sie  werden  ruht^  aufwaelien  und  sich  woJil  und  frisch  fiilden 
und  sieh  frei  hcwep'n.  Weiter  ist  an^e^chen  worden,  dass  die  Hyjjnose 
zuweilen  einen  hysterischen  Anfall  hervorrufe.  Kür  Hysterisehe  ist  dies 
unzweifelhaft  richtig.  Ich  hahe  seihst  «W'ter  erlelit.  dass  ein  solcher  — 
gewöhnlich  vor  Eintritt  der  Hy|JOtaxie  —  eintrat.  Der  auslösende  Factor 
ist  in  diesen  Fällen  woh!  namentlich  der  mit  der  Einleitun«:  der  HyjHiose 


*)  yoiaifif  Revae  de  l'liypnotisme,  (Ict.  IHIIÜ;  Htrret'o,  L'liypnotisraf  et  la  aa&- 
seatinn  (auch  Revue  de  rhypnotismo,  1889);  t.  Schictwk-NützinHf  hw  liedciitung  nar- 
kotiaclirr  Mitt«!  fiir  den  llTpnotlsmtis.  iSclirifteu  d.  Gesellscli.  f.  psydi.  Forschungen. 
1H91,  lieft  1. 

**)  Schou  der  CommiBEriorjsbericht    iiher  Affs^mer   vom  Jalire  1784    erwähnt  ^»dir 
ernste  Gefuliren". 
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verf)midene  Afl'rct.  It'h  liaW  in  einem  Falle  auch  erlebt,  das»  an  eiDen 
solrhi'n  mit  der  Hvi*nose  einjretretent^n  Anfall  sieh  in  den  niirhsten  Ta^en 
noeli  mehrere  Anfalle,  jedent'fills  ver^j^Iiehen  tjiit  dem  sonsti^j^en  Krnnklieits- 
verlauf.  hjliiti^ere  AnOille  ansehlossen.  Eine  dauern tle  Häufung  der 
Anl'iille  halif  ieli  iHt*nials  naeh  eintT  ilvjmose  ^u^esehen.  Der  Krfolg  der 
thtTa|jputisrhen  Su^f^restion  wird  dureh  solehe  hyptio^ene  Ant^älle  keines- 
wejLTs  sti'ts  hiM'inträehtii^  (Fälle  von  Krakmor ,  Sperihtf/  u.  a.).  Auch 
kann  dureli  Desu>!:'j:estion  kiinftip^n  Anfällen,  speeiell  aueh  Anfälhni 
hei  kniiftip:en  Hypnosen  his  aq  eirn*in  ;revvissen  (jrade  vor^rebeu^j^  werden. 
Immerhin  wir*!  hei  der  IndieationsstelluD^  |s,  unten)  aueh  diese  Gefahr, 
soweit  es  sieh  um  Hysterisrhe  handelt,  ^e^^en  die  zu  erwartenden  V(»rt!ieile 
ah^^ewQ*r€n  werden  müssen.  Heaehtenswerther  erseheiut  mir  die  (lefahr, 
dass  an  die  Hypnose  sich  ein  protraliirter  hy^^te^i^^ehe^  Diimmentustand 
ansehiiesst.  Einmal  halie  ieh  dies  erteht.  Die  Desofr^estion  kam  zu 
spät.  Ieh  zweitie  nun  allerdings,  oh  eine  solehe  Gefahr  auch  hei  Hysteri- 
schen hesteht,  welehe  noch  niemals  einen  hysterisehen  Dämmeraostand 
durehp^niaeht  halten.  Ein  sicherer  Fall  aus  der  Literatur,  in  welehem 
liei  einer  solchen  Persc:>n  die  Hyimose  den  ersten  Dämnierznstand  herbei- 
geführt hätte,  ist  mir  nieht  bekannt.  Bei  der  IndieationsstelluD^  wird  diese 
Gefahr  also  nur  in  hesrhränkteni  Umfan;^'  herUcksiehti^t  werden  müssen. 

Üefters  ist  ferner  die  Gefahr  späterer  Autohypnosen  hervorgehoben 
worden.  Solehe  Antohyjmaseu  oder  spontane  Hypnosen  sind  in  der  That 
nach  j>rovoeirleu ,  d.  h.  vom  Arzt  hervor^erufeuen  Hypnosen  mehrfach 
fieobaehtet  worden:  der  Kranke  vertiel  späterhin  bei  der  Erinnerung  an 
tlie  frühere  Hypnose,  namentlich  wenn  er  zufällig?  ein  beliebiges  Objeet 
län^Ljer  tixirte.  in  Hypnose.  Auch  zweifle  ieh ,  oh  Desuggestion  hiervor 
sicher  schützen  könnte.  Andererseits  ist  unzweifelhaft,  dass  diese  Gefahr 
nur  liesteht,  wenn  man  die  Hypnose  zu  oft  wiederholt,  und  zwar  mit  Hilfe 
des  sogenannten  i^rö/o?' sehen  Verfalirens,  d.  h.  langer  Fixation  eines  Gegen- 
standes. Wenn  man  aussehliesslieh  oder  vorzugsweise  die  verbale  Sug- 
gestion und  höchstens  daneben  Streichhewegungen  anwendet,  hingegen 
Fixation  gar  nicht  oder  nur  sehr  kurz  voraasschickt.  ist  diese  Gefahr 
praktisch  kaum  vorhanden. 

Die  letzte  grösste  f^efahr  der  Hypnose  —  immer  regelrechte  Technik 
vorausgesetzt  —  liegt  meines  Eraehtens  darin,  dass  sie  die  allgemeine 
Beeintiussbarkeit  des  Handelns.  Emptimlens  uml  Fühlens  (Handlungen, 
ELmptindungen  und  Atl'eete)  durch  einzelne  Vorstellungen  steigert.  Aueh 
diese  Gefahr  ist  hei  Hysterischen  weitaus  am  grössten.  Nur  Mcyntrt  und 
Benedikt*)  haben  sie  genügend  gewürdigt.  Diese  BeeinÜnssharkeit  durch 
einzelne,  einfallsweise  auftauchende*  Vorstellungen  ist  eines  der  Grund- 
und  llauptsymptome  der  Hysterie.  Die  Hyjmose  mag  vielteieht  dieses 
oder  jenes  hysterische  Symptom  beseitigen,  auf  dies  Hauptsyniptom  wirkt 
sie  entschieden  nicht  günstig  ein.  Nur  eine  sehr  intensive  und  eonsequente, 
neben  den  Hypnosen  einhergehende,  nieht-suggestive  pädagogische  Psycho- 
therapie vermag  diesen  Nachtheil  auszugleichen.  Leider  wird  sie  in 
ülieraus  vielen  Füllen  völlig  versäumt.  Die  Desaggestion  muss  dieser 
Gefahr  gegenüber  im  Stiche  lassen :  man  kann  nicht  wohl  während 
einer  Suggestivbehandlung  mit  Erfolg  Huggestibilität  desuggtTiren. 


)  Hyptiotisnitis  und  Saggestion.  Leipzig  nnd  Wien  1894. 
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Die  suggestive  Behandlung  der  primären  Depression,  Angst 
nnd  Exaltation  bat  noch  wenig  Ertblge  aufzuweisen,  t'nter  den  li»:"»  Üeoh- 
achtungen  in  Berrthrhirs  erstem  Werk*)  Hndet  sieh  keine  einzige  Manie 
oder  Melaneholie,  In  seinem  zweiten  Werk  zahlt  er  ausdriieklieh  die 
Melancholie  und  die  Manie  unter  den  Krankheiten  auf,  welche  er  niemals 
durch  Suggestion  hafie  heilen  künnen.**)  Andere  ( BeriHofi ,  Hirsch, 
Gerrii'h,  Ihymifh,  Hirt  und  (h  Youg*'^*}  Iiehaupten  glücklieher  gewesen 
zu  sein.  Ich  seihst  bähe  nur  einen  einzigen  Erfolg  bei  einer  fyjnsehen 
leieliten  Melancliolie  lieohachtet.  Es  bestanden  jedoch  neben  den  acut 
hinzugetretenen  melancholischen  Symptomen  auch  schon  seit  Jahren 
hysterische  Symptome.  Bei  täglichen ,  über  mehr  als  zwei  Monate  sieh 
erstreckenden  Sitzungen  liessen  die  Angstaftecte  alhiiitblich  nach.  Anfangs 
erfolgte  der  Nachlass  der  Angst  nur  in  den  unmittelbar  auf  die  Hypnose 
folgenden  Stunden.  Ich  ging  niemals  üher  eiue  leichte  Ilypotaxie  hinaus. 
Vati  Betäerghent  und  ean  Eeden  versuchten  die  Hypnose  in  4  I'\^llcn 
von  Manie  ohne  Erfolg,  während  sie  von  17  Melancholiseheu  2  heilten, 
12  erheblich  und  2  leicht  hesserlen. 

Eine  besondere  Stellung  nimmt  für  die  Therapie  die  Affectstnrung 
ein,  welche  als  krankhafte  Reizbarkeit  bezeichnet  wird  und  am  häutigsten 
und  reinsten  hei  der  Neurasthenie  aui^ritt.  Hier  feiert  die  rsyehotherapie 
die  grüssten  Triumphe.  In  den  meisten  Fällen  dieser  Krankheit  handelt 
es  sich  geradezu  um  eine  ärztliche  Wiedererziehuug.  Sebr  oft  ist  die 
Keizbarkeit  mit  einer  seeundären,  nämlich  durch  hypochondrische  Vor- 
stellungen hervorgerufenen  Depression  verknüpft  (hypochondrische  Neur- 
asthenie). Die  Psychotherapie  bat  es  daher  meist  zugleich  mit  beiden 
Affectstörucgen  zu  thun.  Das  permulcirende  Verfahren,  also  Zerstreuung 
im  weitesten  Sinne,  welches  gegenüber  der  primären  Depression  der 
Melancholie  meist  versagt,  leistet  hier  zuweilen  gute  Dienste.  Vertlnde- 
rung  des  Wohnortes,  eine  Verguiigungsreise,  leichte  Geselligkeit,  vor 
allem  Spiel  im  weitesten  Sinne,  wirken  ol\  günstig.  Mit  der  KUckkebr 
in  das  Alltagslehen  kehrt  die  traurige  und  reizl>are  \'erstiramung 
wieder  zurück.  Trolzdem  wird  man  dies  Verfahren  nicht  ganz  ver- 
werfen. Oft  wird  es  erst  durch  eine  solche  vorültergehende  Besserung 
der  Stimmung  niüglicb^  die  übrigen  Curmassregeln  mit  Erfolg  durcbzu* 
fuhren.  Späterliin  kommt  stets  eine  Zeit,  wo  mit  diesem  permulcirenden 
Veriahreti  unl*edingt  gebrochen  werden  muss  und  das  abhärtende 
Verfahren  an  die  Stelle  tritt.  Der  Kranke  muss  ginvJ'dint  werden,  auch 
Unannehmlichkeiten  ohne  Keizbarkeit  zu  ertragen.  Wiibrend  man  ibn  — 
wenigstens  in  schweren  Fällen  —  anfangs  vor  aUcn  negativen  Afifeet- 
reizen  schützt  (z.  B.  durch  Autnahme  in  eine  Klinik  oder  Uolirung  im 
eigenen  Hause)  und  hüchstens  positive  Aftertreize  zulässt ,  handelt  es 
sich  später  darum,  in  sorgfältig  aljgemessener Stufenfolge  negative  Affect- 
reize  wieder  zuzulassen.  Man  gehe  dem  Kaufmann  z.  B.  wieder  Oeseliäfts- 
briefe.  lasse  geschäftliche  Besprechungen  hei  Besuchen  zu,  erlaube 
wieder  einen  Einblick  in  den  Haushalt,  beziehungsweise  das  Oeschaft 
mit  seinen  wechselnden  Sorgen  u.  s.  f.  Leider  wird  die  Cur  der  Neur- 


^)  Die  gugj^eslion  und  ihre  HL-üwirkung.  U*:l!>«rs,  v.  Freud.  1888,  pag.  200  —  ^5. 
**)  Neue  Studien    üU^r  H.vpnolismus,    t^oggestion  and  Psythotherapie.   l'eliers.  v, 
Freud,  1892,  pngr.  1.^2. 

***J  Die  iroggestibilität  bei  MelanclioHe.  Zdtsehr.  f.  HypnotianJTis.  1892»  Heft  5. 
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nstheiiii'  att  ah^t'ltrm'lii'ii,  wenn  in  der  Kliuik  dii*  knrnkimften  SvinptniiH' 
verschwunden  siml  Die  st'liwiTtTe  Aiir^jcalu*  ftlriltt:  dvu  Krauken  aurh 
bei  dem  ^ewölnilkdien  Zutluss  nt^{j:ativiT  AffiK'treizr  p'Kiind  'm  erlialtni, 

Audi  dns  stralVride  und  ln*loliiiendt"  Verlaliren  ist  hei  «ler 
Hehandluii»,'  der  Neurasthenie  iiielit  zu  missen.  Der  Aj}]reil  an  die  Selhst- 
heljrrrsehun^^  den  Kranken  ^re^^entÜK-r  seinen  AtTeetsttlruir^'*  ii  wird  uft 
vorlheillnift  mit  Loli  und  Tadel  verhuiah'n.  Freilieh  rnus}?  Lnd*  wie 
Tadel  hei  Erwaehsenen  ganz  des  sehiilmeisterliehen  diarakters  ent^ 
kleidet  wiTden.  Das  Loh  inuss  mehr  als  MitCnAude  des  Ar/tes ,  der 
Tadel  als  Mittrauer  und  Mitsnrp:  auftreten.  Heidi'  sollen  sieh  in  ange- 
messenen Worten  ilussern.  In  manehen  FiiHeii  muss  man  iio<di  weiter 
^elH'ih  Jeh  IiuIm'  Fälle  im  Auge,  in  wehdien  (h*r  Neurastheniker  sieh 
keinerlei  Mühe  giht^  die  Aeusserungen  seiner  krankhaften  Heizitarkeit 
und  Depression  ni  tielierrs(dien.  Es  lieruht  dies  nieht  etwa  auf  der 
Sehwitefn^  eines  metaphysiseheti  Willens,  sondern  einfaeli  tiarauf,  dasH 
positiv  hetonte  Motiv\<>rstellinigen  für  die  Unterdrfh'kuu'i:  jener  Aeusse- 
rungeii .  In'zielmngswt^ise  negativ  hettntte  für  die  Ai'usserung  jener 
Affeete  fehhii.  Der  Arzt  hat  in  solehen  Füllen  das  Heeiit  ond  die  l'Hieht, 
wenn  die  einfache  Malniung  nieht  ausreieht,  divni  Kranken  in  strengen 
W^orten  seine  Seliwliehe  vor/uhalti^n  ond  nanientlieli  die  Conseqiieir/.en 
für  ihn  seihst  -  Misslingen  der  Cur.  eventuell  nm-h  Ahhreehen  diT 
Cur  seitens  des  Arztes  —  hervorziihi'hen.  Seihstverständlieh  miiss  man 
autdi  liier  seine  Worte  der  soeialeii  Stellung,  der  I4ildung  und  vor  nllem 
dem  Charakter  des  Kranken  anpassen.  Die  Fureht  vor  (h-r  rüeksiehts- 
losen  Misshilliguiig  des  Arztes,  vor  dem  Misslingen,  heziehungsweiee  AIk 
hraeh  thT  Cur  niuss  in  dem  Sjiiele  der  Motive  den  Aossehlag  zugunsten 
der  l'nUTdrüekung  der  AtlVetiiusserungen  gehen.  Die  K'li(*k Wirkung 
auf  dh'  Afleete  seihst  [jleüit  nicht  aus.  Man  sage  dem  Kranken  seihst 
nur  immer  wieder,  Vorhedingung  für  das  Sf-hwinden  der  ifeizharkeil 
und  der  hypoehondrisehen  Verstiininung  sei  die  IJnterdriiekung  ihrer 
Aeusserungen,  Zornanshrüehe ,  Klagen  ete.  Letztere  sind  auf  den  itr/t- 
liehen  Hesueh  zu  liesehrüiiken.  Vor  allem  ist  das  Vorjamnn-rn  gegenüher 
Faniiliemnitgliedern  (Ehefrau  ete.)  zu  unterdrth'ken.  Diese  sind  dahin 
zu  instrniren  ,  dass  sie  die  Klugen  urdtedingt  nieht  anln"*>ren ,  sondern 
die  Kranken  an  den  Arzt  verweisen. 

Ein  weiteres  wiehtiges  Mittel  zur  Hekam|ifung  der  neurasthr*ni- 
gcht*n  AtTeetstrirangen  hieten  die  intelleetuell-thtTapeirtJselien  Mellaj<ien. 
Zuniiehst  komjat  eine  liekHmpfung  der  seeiimhiren  l>ej)ression  dureh 
Widerlegung  der  ihr  zugrunde  HegetidtMi  hypoehondrischen  Vorstel- 
lungen in  ISetraelit:  von  dieser  M<ihode  wiril  unten  suh  H  die  Hede 
sein.  Viel  erheidieher  ist  der  theraiieutisehe  Einfluss  tler  ahlenkenden 
liesefiäftigung ;  man  sollte  keine  sehwerere  Neurasthenie  ohne  Stunden* 
plan  hehandeliL  Selhstverstiindlieh  ist  hei  Ahfassung  desseUn-n  die 
neurastheuisehe  ErniUdbarkeit  in  Betracht  zu  zi^dien.  Man  darf  dalier 
die  Arbeit  nieht  zu  seliw^T  wählen  ujid  muss  munenttieh  oft  Fausi-n 
einsehieherL  Sehr  geeignet  ist  z.  B.  die  ItesehHftigung  des  Feliersetzens 
und  Exeerpirens  für  gehildete  Neurastheniker.  liei  grosser  Ersehöpfung 
wählt  man  statt  dessen  Zeitdnien  oder  Fa]»pmodelliren.  rnerlitssli<di  ist 
Ahweehslung  in  der  Besehäiftiguug.  Da  ferner  die  Spa/;iergiinge  iiautig 
dem  Kranken  ganz  besondere  Gelegetdieit  zur  Vertiefung  in  hypoelion- 
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(Irische  Dcjiressioii  t:?*"!»«*!!,  so  versnclit'  man  aiu'fi  diesen  eim^ii  Inhalt 
zu  ^^ebt'ii,  d.  h.  man  viTknti|>fr  fiie  mit  einer  ahleiikeiiden  Beselläf'ti^ln^^ 
Man  lasse  den  Kranken  Pflanzen  suehen .  un»  sie  m  hestiinnien  oder 
zu  pressen  oder  ahzuzeiehiien  u.  s.  f. ,  oder  man  ^eho  ihm  auf,  eine 
Karte  der  Uiiip4)un^  der  Anstalt,  beziehun*rsweise  seiner  Wolinun^i:  zu 
entwerfen  oder  diesen  oder  jenen  Bliek  nni'h  der  Natur  alr/nzcielmen. 
hl  luaiielien  Fällen  selir  starker  hyiioehontJriselier  Kjxoc'oneontration 
i^eheue  man  sieh  nicht,  dem  Kranken  eine  freradspraelilielie  Grammatik 
mitzofreben,  aus  der  er  ab  und  zu  während  des  Spazier^Mn^ircs  eine  Vo<'ahcl 
(ider  i'ine  kurze  Re^^'e!  sieli  einpril^t.  Jt^denfalls  soll  die  Besehäfti^uujr 
nn^hehst  ohjertiv  sein  ,  nur  dann  vermag  sie  die  pathnlof^isehen  leh- 
Att'eetc  zuriiekzudräu'::en.  Die  Unfähigkeit  zu  Oltjcetaffeeten ,  d.h.  ob- 
jeetivem  Interesse  ist  bekanntbel»  ein  Hauptsymptom  der  Neurasthenie. 
Stets  liefratre  man  auch  am  Abt'ud  oder  am  nächsten  Ta^  den  Kranken 
ülier  seinen  Spazierfj:anir,  über  das,  was  er  ^esehen^  was  er  p'funden  u.  s,  f. 
Durch  solche  Frajren  zwinj^t  man  ilin .  auf  dem  Spazier^ran;^  auf  die 
Welt  der  Ohjeete  aufmerksam  zu  sein.  Niemals  erhiubc  man  Spazi<T- 
^iinfj:c  olnu*  hestimmtesZieb  Man  srlireiUr  stets  letzteres  vor,  den  Wc^  zum 
Ziel  zu  finden  überlasse  man,  soweit  aujj!:ängi*r.  dem  Patienten.  Je  mehr  er 
auf  den  Wegr  */^w  achten  hat,  umso  besser.  Ein  W*  cell  sei  des  Wohnortes 
wirkt  zuweilen  schon  durch  dieses  Moment.  In  sehr  schweren  Fällen 
liypoeliondrischiT  \'crstimmun;r  hat  sieli  mir  auch  eine  Reise  zuweilen 
^Qt  bewährt,  und  zwar  nicht  im  Sinnr  t'iner  einfachen  Verjrniijrunjrs- 
reise,  sondern  im  Sinne  einer  aldeukcnden,  objectire  Interessen  wecken- 
den Besehäftifrun^.  So  kann  z.  B,  eine  Reise  in  das  Ausland  mit  dem 
l>estimmten  Zweck  der  Erlernuu*:  eincT  tremdtMi  Sprache  oder  des 
Studiums  eiuiT  fremden  Fauna  oihT  Flora  sehr  ^niusti^^  wirken.  Elienso 
kann  die  Febcniahme  eines  neuen  Amtes  oder  einer  neuen  Ptliebt,  unter 
seltenen  Umständen  auch  ein  Berufswechsel  die  pathologischen  Gefühls- 
töne durch  nonuak'  verdränp-n. 

Die  Su^c^cstion  leistet  p^^^'cntibcr  den  neurasthcnisehen  Affect- 
störun^en  nicht  vieb  Allerdinj»:s  theilt  Bernheim^)  einip'  Beobacbtunjj:en 
mit,  in  wtOchen  Su*i:^estion  in  der  Hyjmose  ^Uusti»^  «rewirkt  hatte.  Fr 
Äussert  jedoch  amlererscits  selbst**),  dass  man  ^reradi*  liei  der  Nenr- 
astluMiie  den  meisten  Misserfolp^n  be^e*rnet,  ^besonders  wenn  sie  merk- 
lir'h  auf  cin<T  an^^eborenen  Besrhaßenheit  des  Nervensystems  beruht". 
Auch  die  Hcilunirsbericlite  andiTcr  Autoren  sind  nicht  ;rerade  crmutlii^end. 
Etwas  melir  leistet  eine  vorsichtig*  Su^frestivbehaiidlnn^^  im  Wacljcn,  Frei- 
lich darf  man  iiielit  hoffen,  etwa  durch  eine  specitdle  elektrische  oder  mcdi- 
eamentiise  Su^*;estivbchandlun^  etwas  zu  errciclien.  viehnchr  kommt  es 
nur  darauf  an,  allenthalben  dem  ^^anzen  Heilverfahren  ein  (irau  Sng- 
j;estion  zuzufup^n.  Man  bcselirilnke  sieh  nicht  ilarauf,  die  einzelnen  Cur- 
massrepdn  zu  motivireiL  sondern  i\X);^v  pde^-ntlieh  auch  ein  viTsteektcs: 
„dies  wird  die  Keizbarkeit  ete.  lieseitip'u^  ein. 

Eine  weitere  Aflcctstitrau^  stellt  die  Labilität  der  Stimmung 
dar,  wie  sie  am  austccprä«rtesten  verfjesellschaftct  mit  einem  rebermass 
der  labilen  Affeete  bei  der  ITystcrie  vorkooimt.  Das  permulcirende  Ver- 

*)  Die  Suggestion  et<!.  Fall  39,  42,  43.   Neue  Studien,  Fall  39.  40,  41,  45,  4ti. 
Nicht  in  allea  ist  die  Diagnose  NeurasthenJe  unssveifeUiait 
**>  Nene  Studien,  pag.  251. 
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gleicljfalls  hieJicT  zu  rechnen,  soweit  es  sieh  um  eine  abnorme  8teigerun«i;; 
der  sexuellen  Gefühlstnne  <  H yperhedonie)  handelt,  desgleichen  viele  Fälle 
pathologischer  sexueller  FrifriditSt,  soweit  es  sieh  um  eine  ahoorme  Schwäche 
(Hyphedonie )  der  sexuellen  Gefülilstr»ne  handelt.  Bekanntlich  linden  sich 
diese  Störangen  hald  isolirt  und  uchmen  dann  die  Di^iitat  einer  eigenen 
Krankheit    an ,    hahl .    und  zwar  sehr  viel  häutiger  sind  sie  8}Tiiptome 
functionetler  oder  «irganischer Krankheiten  des Nenensystems.  Die  Psycho- 
therapie   ist  allen  diesen  Sttirungen  gegenüber  zunächst  eine  schützende. 
Der  Arzt  versucht    alle  Emptindungen  fernzuhalten .    welche  die  patho- 
logische VerändeniDg  der  sexuellen  Gefühlsttme  erfahrungsgemäss  schäd- 
lich   beeinflussen.    Iki    einlacher   sexueller  flyperhedunie    bewährt   sich 
daher  z.  U.  die  vollständige  Seclusinii  vom  anderen  Geschlecht  zuweilen 
sehr  gut.  Turnübungen  (Kletternl.  Kleidungsstücke  etc.,  welche  sexuelle 
Kujptindungen    auslösen .    ^ind    zu    vermeiden.    Dabei   ist    zugleich    die 
Leetüre  |)einlich  zu  überwachen  unter  Berücksichtigung  der  Thatsache, 
dass  diviie  Kranken    nicht    selten    mit    den  abgelegensten  Vorstellungen 
sexueHe  Ern'gungen  verbinden.  Vor  allem  gehört  schliessbch  zu  dieser 
schützenden  Psyelmtherapie  »lie  absolute  Verhindenmg  *ler  Masturbation. 
Diese  kann    selbst  wieder   durch   Psyeliotherapie   erreicht  werden   oder 
sie  ist  durch  IJehenvachung  oder  Medicamente  oder  körperliehe  Arbeit 
oder  kalte  Bäder  u.  s.  f.  zu  erzielen.  Sexueller  Verkehr  ist  in  normalem 
Fndang    zu    gestatten.    Weiter    kounnt    die    belohnende   und   strafende 
Methode  in  Betracht  und  dir  Ablenknng  flurch  intensive  objeetive  Inter- 
essrn.     Auch    dt«*    nii>ti^  irrnde   zerstörende   Methode    liat    ihren    Werth. 
Freilich  soll  man  »len  Kranken  nicht  mit  Vorspiegelungen  von  drohender 
Tafies  u.  s.  w.  ängstigen .    wohl    aber  darf  mau    auf  die  thatsäehlichen 
Folgen  für  das  Nervensystem,  neurastlienische  Symptrtüie,  eindringlich 
anfirierksam  machen.    Die  Suggestion    leistet    nur  wrnig;    sie  ist  stdiou 
desfiaifi  von  zwcifilbaftcm   \V<.'rth ,    weil    sie    eine  Hinlenkung  der  \'or- 
st«*IIu[jgen    auf  das  sexuelle  Gebiet  involvirt.    Gegt*nüber    der  sexuellen 
Anhedfuiic    käme    die    regelmässige  Ausübung   des  sexuellen  Verkehres 
als  wirksamstes  psychisches  Ajihrodisiactim  »n  Betracht.  Auch  seheint  mir 
dir  Suggestion  hier  ofk  uirksum.  /jivv^-ib'n  gentigt  eiTie  einfache  W'ach- 
siiggrsthin    (dme   jt'dt^s  Vehikrl.    Urftrr    hedarf   rs    der  larvirten  Wach- 
Suggestion.    Die  Larvirung    kann  in   den  verseiiiedenslen   Formen  statt- 
linden:    man    kann    den   Kranken  in  ein  Bad  seltieken ,   die  Genitalien 
eh'ktrisiren,    Spermin-    oder  ilodenextract  (Broirn' Sequard' s  Spennato- 
therapii'i    ViTsebreiben  oiler    nur    eine    bestimmte    Diät    verordnen.    In 
refraeiUri^n   Fälfeu    erscheint    mir  auch  die  llyjmrjse  gestattet.    P*ei  der 
coiitrliren  Sexfud(*m[iti!idung    ist   jedenfalls    ein    normaler  lieterosexualer 
Verkehr  auzuorduen.   Die  Mypoo.se  kommt  gleichfalls  in  Betracht.  Nach 
einer  Stati.stik   von   Srhn'mk-Xafziug*^  kommen  auf  20  Fälle  ^    welche 
mit  hy|»notischer  Suggestion  behandelt  wurden.  8  Heilungen,  wrtruuter 
4  dauerndi*. 

h  llnilucinationcn  und  Illusionen. 
Man  könnte  hier  zunächst  namentlich  an  die  psychotherapeuttscbe 
Methode  der  Ablenkung  denken.  Mau  könnte  sich  vorstellen,  dass  durcli 


*)  Die  8Qgge«tiDDStherapi«  bei  kiankbaften  Er^clieinaiigen  des  Gescblechtssinne». 
Slnttfoit  1892. 
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»MIN*  intoressirriitli*  U^'s(•llät■tiKU^l^^  alsi^  durcli  Afilniktin^,  ilir  llalliici- 
iiatinin*n  und  Illusionen  riitwtMlcr  In'siMti}j:1,  Ur/Jrlniri^swcisc  vcTiiniHlcrt 
oiIfT  wt'ni;;stcnK  iliri's  HinHdssrs  auf  dir  M*'eiiass<K'iati(ni  htTaulit  winden 
klfniitou.  Ich  hah**  im  Laufe  der  Jalirr  zaliln^iclii'  ViTsiiche  in  diencr 
Hiclitmijr  hvi  (U'iMrHkrnukvn  niVjXvMvWl,  l>ahri  iTj;ah  sicli,  dass 

L  Ahlen kuii^'  Acr  Aut")nrrk>aiMkrit  auf  KNnzi*  desstdUeri  Srnnes- 
^^^rhictes  dir  SiinirstäustdiuiipMi  hald  vcnnrlirt.  Ii:dd  \  muindi^rt.  ZuwriliMi 
koiuiut  es  vor,  dass  dir  Ilallucinatinuru  ülirrlian|>t  nur  dann  auftn-trii, 
wenn  der  Krank**  srinr  Aufnierksanikeil  auf  reali*  Hrizi*  «lesstdJirn 
8innos^fd»irU's  rirlilti. 

2,  Aldeiikiin^c  diT  Aiifiuerksamkeit  auf  KtMxr  eiurs  anderen  Simies- 
I^Thii'tes  wirkt  meist  (iiii-ht  stets)  vermindernd  tmi'  die  Zafd  <ler  Hallaei- 
iiatiunen. 

i\.  Jede  Aldenkiiii^  des  Vorstellnn^^'iahJanfes  vou  den  Sinnes- 
täuselinnp^n  stdirlliikt  den  EiuHnss  der  letzteren  auf  Ideenassoeiatifjn 
nud  Handeln  ein. 

Damit  ist  das  Wirkfin^rsp'hiet  der  Ahlenkiiii^''snietliod<'  p'pMiiili<T 
den  Sinnestäiiisehunp*n  klar  umrissen.  Zn weilen  wird  niati  zunäehst  eini^i 
Versueli  niaelien  krmnett,  ilureli  Reize  auf  deinstdhen  Sinnest^ehiete  die 
Ha!hieinatimR«n  zu  iinlerdrU(*ken-  Es  t^ntsfirielit  dies  Verfahren  der 
hekatniten  vun  7>Mmr  (*ni[dVddenen  Stimiiifj:aliell»el»andhHj^^  der  subjet*- 
tiven  (»eränselnv.  leh  halM^  sulelie  Versnclie  hei  tleln'irslialliH'inationen 
schon  im  Jalire  188r>  pMimtdit.  lh*r  ICrfol^  sefiien  mir  sehr  ;renni^. 
Jedenfalls  ist  das  ViTf«hren  nur  ftlr  wenifre  Fälle  ^^eeij^net.  Viel  ♦i:nnstipT 
wirkt  Ahleiiktin;^:  der  AufriHTksaiukeit  dureli  Heize  eines  anderen  Siiines- 
gehietcs  und  dureh  V'orstelhinp'n,  In  den  jieraenten  und  aetiten  Fällen, 
heziehan^'sweise  Stadien  versagt  frei1i<di  an<'h  diese  Hidmndlun^,  und 
•zwar  ruiuientli(di  sel»on  drsliaK»,  weil  tlit*  Ahlenkmij^  misslinjrl.  In  den 
sufuieuteii  und  elimniseheii  Füllrn  leistet  sie  sehr  vieL  In  ersteren  wirkt 
ttie  snfj:ar  nieht  nur  sym[it<nttatiseh ,  sondern  verfdndert  ^^eradezu  zu- 
weilen die  drohende  Wahnluldutif^,  in  letzteren  selirUnkt  sie  wenip^teuK 
die  krankhaften  llandlnn^en,  zu  welehen  die  llallneinationen  Anlasi« 
p:d>en,  ein. 

nie  Aldenkuti^  kann  in  der  verstdiiedensteit  \V<»ise  staltfinden.  Sie 
ist  in»  allgemeinen  unisu  wirksauier,  je  meiir  und  je  ^etlihlshetonlere 
Vorstell nnf^en  sie  erregt.  Sell»stven^tän<llieh  ist  aueli  darauf  zu  aehten, 
class  die  an^ere*rten  Vorsttdlnnp^n  in  keiner  Heziehnnir  zn  dem  Irdialt 
der  Hinn(^stHusehutip'n  stehen.  Hest'hränken  sieh  die  l(*tzteren  auf  ein 
Sinnes;;elfii't ,  so  führt  man  meist  tnicdit  stets)  die  ahlenkemlen  Vor- 
sti'llunp^n  am  hesten  dureh  ein  anderes  Siinn»s^ehiet  zn  (z.  H.  bei  eim'in 
({elMfrshallneirmnteii  dureli  Kesiehtsreize).  In  vielen  Fällen  ist  eine 
soleh<'  Auswahl  ;j:ar  nieht  p'^ehen.  In  h'tzter  Linie  enfseheidet  aneh 
hei  jre^ehener  Auswahl  der  Kr!ol*r  eines  Versuelis.  In  inaneheu  Fällen, 
nanientlieh  liei  lJiijrehild*"ten ,  p^nüf^t  s(dnui  die  Ahlenkun^  dureh  die 
tresiehts-.  Berührnn^s-  und  Hewe^nn|;:sem]dindnnp'n  einer  meehanischen 
kÜTf»erli(*heu  Arheie.  Meist  ist  man  «rezwnn^'en',  let/Jere  so  zu  wilhh^n, 
dass  sie  wetdiselride  VorstetluM»rert  weekt.  Darum  wirkt  KorlitJeehten 
und  Strtditleehten  hereits  f^ünstipT  als  Lasten  sehlep|>en  und  Sand 
seliaufeln.  Daher  ist  aueh  eine  jieue  Thilti^ckeit ,  In*!  weleher  der 
Kranke  fortgesetzt  hinzulernt,  einer  altiiekannten  vnrzuziehi'n.    Bei  (ie- 
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biltlftt^ii  tceuügt  ein«'  krtrpiTliclu*  ThäfiiL^krit .  so  er.sprtesslirli  sie  im 
übri/^t'ii  sein  itia^,  zu  dit'si-m  Zweck  fast  iiiriiialjs-  leli  habe  zu  oft  beob- 
at*htet ,  wie  viel  zahlreielier  Jtei  iiiaiicheiT  Kranken  die  Hallneinatitmeii 
iiml  die  an  ^^ic  geknüpften  Vorstelluii^eu  n^ihreiid  des  AbsehreiUens  ak 
z.  li  während  des  L'ebersetzens  waren.  Mnn  innss  alst»  eine  sehwienjrere 
Arbeit  wählen,  die  Sebwieri^^keit  darf  nnr  niebt  sn  jcniss  sein,  class  die 
von  der  Ar?»eit  ^a»!orderte  IdeiMiaesoeiation  zn  lan^ain  wird  oder  gar 
mitunter  vcUIi^  stoekt.  In  solehe  Lticken  filmen  sieh  8innestäusehnnj;en 
mit  Vorliebe  ein. 

Aus  dem  (iesa;rten  erklart  es  sieh  aueh*  dass  die  ^vermittelten" 
oder  „be^deitenden**  Halkieinatiunen,  wie  ieh  sie  genannt  halte  .  Kahl- 
bauni^s  Fhantasmien,  durcdi  Ablenkung  sehr  wenig  Ijeeinflnsst  werden. 
Für  diese  Ftmn  d*T  HaHueinationen  ist  ebi'n  eharakteristiseh,  dass  sie 
dem  jeweiligen  Vnrstellungsitihalt  eiits|jreeheii.  Hei  Kranken  mit  diesen 
Hallneinatiuiien  findet  man  daher  nicht  selten ,  dass  die  ablenkenden 
Vorstellungen  sieh  stdltst  in  HaHueinationen  umsetzen  und  damit  der 
Erfolg  fast  ganz  ilhis^jriseb  wird.  80  kannle  ieh  einen  Gymnasiallehrer, 
welefier  an  ehrotiiseher  halhieinatoriseher  Paranoia  litt.  Auf  meine  Veran- 
lassung trieb  er  Italienisch.  Seine  Hallocinati«jnen  waren  fast  stets  ver- 
mittelte und  Hessen  nur  das  Erbiet  der  tiesiehtscniplindangen  fast  ganz 
frei.  Sehr  bald  In-mäebtigten  sieh  die  HaHueinationen  des  Italienisch, 
warfen  italieniscdie  Brocken  dazwischen ,  za  seinem  Inielisten  Zorn 
wnssten  sie  beim  Abboren  die  \^7)rte  zuwejieii  besser  als  er  selbst,  d.  h, 
als  seine  nicht  von  halbieinatorisehen  ICuiiitin düngen  begb^tete  Ideen- 
asscx'iatton.  Eine  abienkemJe  Wirktmg  war  bei  ihm  lediglieb  vom 
Optieusgebiet  aus  zu  er/iebm  dureii  Zeichnen.  Ai(narelliren,  Betraeliten 
von  Bildern,  l*ajt(>nnidclliren  i'te.  Viel  günstiger  sind  die  Erfolge  im 
allgenn-inen  bei  den  l'hant<>niien  oder  nnvermittt^lten  HaHueinationen. 
welche  dem  jeweiligen  Vorstellungsinhalt  nicht  entsprechen,  liier  wirkt 
oft  aneb  eine  Aldenkwng  auf  demselben  (iebirte.  welchem  die  Sinnes- 
täusehuiigen  sellist  angehüren,  sehr  gOnslig.  In  diesen  Fallen  liisst  sieb 
zuweilen  zahlenmässig  xerfolgen,  wie  unter  dem  EinHuss  einer  aldenkeu- 
den  Beschäftigung  die  Zahl  der  llalbu'inationen  und  ihre  Einwirkung 
auf  das  Uamleln  des  Kranken  abnimmt.  Sfj  kannte  ich  einen  Geist- 
liehen mit  ehroniseber .  anfangs  intermittirender.  später  remittirender 
hallueinatorischer  Paranoia.  Die  Hallneinationen  waren  dnrebans  unver- 
mittelt. Monatelang  besehrüukten  sie  sieli  auf  10—12  Akoasmen  :  Jesuit, 
Wal  tisch  U.S.  w.  Er  hörte  stets  nur  ein  einzelnes  Wort.  An  Tagen,  wo  der 
Kranke  sieb  ordnungsgemäss  beschäftigte,  nahm  die  Zahl  regelmässig 
ab,  um  bei  rnthätigkeit  sofort  in  die  Iblhe  zu  schnellen. 

Die  psychotherapeutische  Behandlung  der  Hallneinationen  bezüg- 
lich der  Frage  ihrer  Realität  wird  in  dem  den  Wahnvorstellnngen  ge- 
widmeten Capitel  liespnKdien  werden. 

Aueb  die  suggestive  Beliandlung  der  Sinnestftusebungen  ist 
öfters  versoeht  wordeiK  Die  \Va**hsuggestion  hat  bis  jetzt  mieh  keine 
Erfolge  anfzuweiseiL  Die  bypnntische  Suggestion  habe  \vh  sehr  sidten 
bei  der  gewöhnlichen  acuten  h^dlneinalorischen  l'aranoiii,  öfter  b**i  den 
HallucinatifUien  bysteriseher  ( Jeistesstönnigen,  z.  B.  auch  im  bysteris<dieii 
Imllueinatnrisehen  Dämiuerzustand  wirksauj  gefunden.  Die  Litemtur  weißt 
nur  ganz  vereinzelte  Fälle  auf. 
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r)  W  n  h  n  V o rs t  e  1 1 II n  «et* tt' 

Da  die*  pHychothrnipif^  sieh  je  mich  F^ntstehiing  der  Wahnideen 
s**hr  vors<'hied*'ii  j^estidtct,  [*"^e  ich  die  in  niriiiem  Lchrfmdi  der  Psy- 
chiMtrii:  ^^e^cidieneii,  auf  die  (»sychotogist-he  Hiitstehungsweise  dvr  Wahii- 
vorstelluni^cn  gegründete  Eiiitheilung  zugrunde. 

a)  Affectift    Wahntöratdlutnjen, 

Als  rnradi^nia  Tiiaj:  z.  B.  die  Verstindi^iinjrsvorstellun^j:  des  M*dan- 
ehfiliker^i  ilienen.  Soneil  die  nsyehotherapinitisehe  lirkiiiujftuu^^  der  zu- 
grunde liep'nden  AtTeetsti>riin}^en  iu  Frap'  kviinmt .  ist  pa^.  (RiOrtl  zu 
verjL^hMeliriK  Für  die  direete  Behandlung  ist  dii'  Metliotle  des  I*j:nonre!is 
am  vorlliLilhaftenten.  Man  ht">re  den*  Kranken  ^eduhÜj^  zu,  deute  hikdistens 
die  Mc»n;lichkeit.  an,  dass  seine  krankhafte  Angst  ihm  nianehes  vor- 
täusehe,  und  erklare  ihm  unter  Berufung  auf  die  körprrliehe  Fnter- 
HUelIUrJf^^  dass  jetzt  sein  Nervensystem  krank  sei:  erst  mUsse  er  gesun*! 
werden,  dann  wolle  man  seine  Selhstanklagen  eriirtcrn.  Aneli  (»ei  hvpo- 
ehondrischen  ntfeetiven  Wahnvorstellungen  heuhachte  maii  dasseHn^  \'er- 
fahren:  man  betone,  dass  jetzt  zuniiehst  ein  Ner\euleiden  vorliegi'  «ml  dass 
dies  zuerst  der  Behandlung  hedörfe;  das  etwa  sonst  vorliegende  koqier- 
liehe  Leiden  sei  relativ  hanidos  iind  werde  später  hertieksiehtigt  werden. 
AiU'h  die  ruhige  Erklärung,  iinui  halte  die  wahnhafte  Vorstellung  für 
einen  Irrthum,  ist  er!aul)t  and  oft  vfirtheilhaft,  Kiiu*  Diseussion  ist  völlig 
zu  vi'rmeiden.  Wahnideen  werden  leiehter  vergessen  als  widerlegt.  Auch 
die  direete  Widerlegung  dureli  die  Kinptrndung  hleibt  erfolglos.  Ich  habe 
melaneholischen  Frauen,  welche  ihre  Kinder  getödtet  zu  haben  glaubten, 
ihre  Kinder  gezeigt:  kaum  waren  die  Kinder  fort,  so  war  dir  Selbst- 
anklagt'  nnveriindert  oder  kaum  verilndrrt  wieder  da.  Ich  liabe  zwei 
reim-  Mehmcholiker  gesehen,  wehdie  hehau|>t(*ten .  ohne  Kopf  zu  sein; 
selbstverständlieh  war  alles  Füblenlassen  <'te.  des  Kopfes  vergeblieh, 
dagegen  schwand  die  Wahnvorstellung  binm'n  wenigen  Tagen,  sobabl 
dii*  Angst  nachliess.  (Crossen  Werth  hat  aneh  das  abl*'nkende  Vertahren. 
Weber  seiiu'  Anwendung  ist  i/hen  bereits  ges[*roelten  worden.  Die  Sug- 
gesth>n  ist  gegenüber  atieetiven  Wahnvorslidbingen  last  maelitlos. 

/f>  HaibicinatoHsche   Wahnvorstellungen. 

Die  Verhtitung  der  Entstehung  von  Wahnvorstellungen  aus  Sinnes- 
tünscbimgrm  uml  die  Heseitigung  der  aus  Sinnestiiusehnng  entstandenen 
Wabnvorstelhingen  krumte  eine  sehr  dankbare  Aufgabe  der  rsyeho- 
therapic  stdic^inen.  Leider  sind  die  Krfolge  selir  gering.  Man  krunite  z.  B. 
zunächst  tienken,  dass  die  widi^riegende  Methode  leicht  und  sielier  zum 
Ziel  fuhren  ndlsste.  In  der  That  lässt  sieh  zuweilen  dent  Kranken  nach- 
weisen, dass  die  von  den  Hallncinationen  vorgeläustditen  Ohjecte  nicht 
existireii,  aber  wenn  auch  drr  Kranke  viellricht  znweilen  für  einen  Angen- 
hliek  ilie  MiJgliehkeit  oder  sogar  die  Wahr.srheinliehkeit  einer  Täusebung 
zugibt,  Sil  stüsst  schon  die  nUebste  llallneination,  aueli  wenn  sie  geinui 
in  derstdben  F«tnu  und  unter  densidbcn  Lmständen  auftritt,  dies  ephemere 
Krankln'itsln'wnsstsein  wietler  uul  Dabei  haben  alle  Discussiimen  über 
die  Kciiiität  der  llallncinationen  den  Naebtheil,  dass  die  Autinerksanikeit 
dcN  Kranken  auf  die  llallueinationen  erst  recht  hingeh^nkt  wird.  Man 
besehränke  sieh    also    auf   eine    kurze  Beuicrkung,    dass   man    in    die 
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RealitUt  der  hezüg'lifhen  Sinnestäuschung^  ZweitVl  setze  und  venimtlie, 
dass  es  sieli  um  „Träume  im  Wachen"  handle,  wie  swlehe  \m  der 
Ken  enkninkheit  des  Patienten  häutig  vorkämen ,  und  verfolge  im 
übrigen  die  i^norirende  und  ablenkende  Thertipie ,  weiche  in  einem 
rriilieren  Paragraphen  besprochen  wnrde. 

y)  Primäre  und  compUmentäre   Wahnvorstellungtn, 

Ks  han<hdt  sich  hier  nanieutlieh  um  die  Wahnvorf^tellungt^n  der 
einfachen  elironischen  I^aranoia,  welche  bekanntlieh  grösste  Tendenz  zur 
Fixiniii^  und  Systematisirung  besitzen.  Primär  sind  sie  insofern,  als  sie 
nicht  aus  anderen  Kninkheitss\nnptonien  hcnorgehen^  sondern  entwerlcr 
ganz  unabhängig  von  gegenwärtigen  Empfindungen  im  Laute  der  Ideen- 
association  aiittreten  (zuweilen  im  Sinne  sogenannter  Einfälle)  oder 
an  normale  Fjiiptindungen  angekuiipf^  werden.  Die  Psychotherapie  ist 
gegenüber  diesen  Wahnvorstellungen  nicht  so  aussichtslos,  wie  es  bei 
der  schlechten  Propiose  der  beziigUehen  Psychose  i^r  wahrseheinlieh 
gelten  kfinntc,  Namenllich  leistet  die  Ablenkung  durch  objecti\e  IrittT- 
essen  zuweilen  insolern  viel,  als  sie  die  Weiterentwicklung  und  Syste- 
matisirung  der  Wahnvorstelhingen  verzögert,  ihren  Kiiitluss  auf  die  Hand- 
Inngen  einschränkt  und  gelegentlieh  auch  längere  Keiinssionen  bedingt. 
Erwägt  man  noch,  dass  sie  das  einzige  Mittel  gegenüber  dieser  unheil- 
vollen Psychose  ist.  so  wird  man  ihre  Bedeutung  kaum  hf>ch  genug  an- 
schlugen kunnen.  Allerdings  ist  meist  zugleich  eine  Versetzung  an  einen 
anderen  Wohnort,  zttweilen  auch  eine  Verselzung  in  eine  andere  Thättgkeit 
nothwendig.  In  einigen  Fällen  habe  ich  geradezu  einen  Berufswechsel  mit 
gutem  Erfolge  gerathen.  Bei  der  Auswahl  der  ablenkenden  Thätigkeit, 
beziehungsweise  des  neuen  Berufes  ist  darauf  zu  achten .  dass  der 
Kranke  ia  übersiclitliche,  sichere,  der  Rivalität  und  Concurrenz  miigliehst 
wenig  ansgesetzte  Verhältnisse  versetzt  wird.  Pngiinstig  ist  meist  das 
Lcbfu  in  einer  grossen  Stadt,  weil  sie  für  die  Wahnvorsteibingen  zu 
viel  Anknüpfungsreize  bietet.  Reisen  leisten,  wenn  sie  nicht  mit  Arbeit 
verknüpft  sind,  gewöhnlich  nicbtSj  wie  tiberhau j>t  die  Zerstreuungstherapie, 
ganz  abgesehen  davon,  dass  sie  fast  niemals  jahrelang  durchgeführt 
werden  kann  und  daher  hi»chstens  vorübergebend  wirkt,  oft  infolge  des 
Wechsels  der  Reize  geradezu  von  ungünstigem  Einfluss  ist. 

Wachsuggestion  imd  hypnotische  Suggestion  sind  nur  selten  ver- 
sucht worden.  Ein  sicherer  Erfolg  ist  meines  Wissens  noch  nicht  beob- 
achtet worden.  Auch  bei  der  hj'sterischen  Paranoia  scheint  mir  die 
Suggestion  gegenüber  den  primären  Wahnvorstellungen  wirkungslos. 

r^>  Ah  pathoUgiacht,  nicht'hallucinaiorwche  Empfindungen   angeknüpfte  Wahnideen, 

Solche  sind  am  häufigsten  bei  der  Neurasthenie,  kommen  aber 
auch  bei  der  Hysterie  vor.  Bei  ersterer  tragen  sie  meist  den  Charakter 
der  hy]>ochondrischen  Vorstellungen ,  bei  letzterer  kommen  häutig  auch 
Verfolgungs Vorstellungen  vor.  Die  widerlegende  Methode,  welche  sonst 
nur  wenig  leistet,  ist  gegenüber  diesen  Vorstellungen,  namentlich  gegen- 
über den  hypochondrischen  neurasthenischen  Vorstellungen  ni{'ht  wir- 
kungslos. Man  untersuche  den  hypochondrischen  Neiirastheniker  peinlich 
genan  unter  Berücksichtigung  aller,  auch  der  scheinbar  lächerlichsten 
Beschwerden  und  stelle  das  Ergebniss  in  klaren  einfachen  Worten  den 
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besser",  sondoni  mit  surhli(*lu'ii  Ar;^^uiiH'HtPii,  Noup  Klugen  sind  iliircli  iiout* 
UntersiiL'luinp'ij  aufilir  rirhti^rs  Mnss  zuriiekzufithiTn,  liei  Wifderhutun^ 
alter  Klfii^^Ti  verweist  hkiti  niif  die  jiTit'iiii^'Fiehe  ^n1lndhV!n'  rntersuchmi«;;. 
Auf  Ictztrrr  kitiiiiiit  üljeiluiiifit  ullcs  an.  Hie  ;rilit  dem  Ar/J  die  mier- 
liisslii'he  Aut(Hitlit.svorslellun*j:.  Sehr  p'naii  llberlejre  man  alle  seine 
Winte,  Die  meisten  Nenrastln^niker  siml  llialektiker.  Jeden  VVjdersfirueh 
tu  den  Ainissennigen  des  Arztes  finden  sie  lujleblUar  heraus.  Deshidh 
spreelie  man  aueh  lüeJil  zu  viel  uihI  nieht  zu  raseh.  Man  snp:  nur, 
was  man  sa^eii  will.  Kin  seliwerer  hypoeh(nnlri}4elier  Neurastheoiker 
wird  meist  nnr  vrm  eirieni  Arzt  pdieilt ,  (h^r  klii^^ei"  als  er  ^e^JSt  ist. 
Atif  lo^isehe  Tlittelei  lasse  nnin  sieh  nieht  ein.  Stets  «:!:ehe  man  vnri  dem 
klaren  rulersnehun;^8ljeJ'uiHi  aus.  iHireh  den  Hinweis  auf  diesen  sehiiridet 
man  s|>IHere  Diseussionen  ah.  Beziehen  sieh  die  hypoehomlrischen  neur- 
astheinselien  Vorstel Innren  nanientlieli  auf  die  Zukunft,  «o  sei  man 
P'rade  hier  mit  der  Widerle^ni*^'^  hes«»nders  v<u*sielitiji:.  Man  s(4I  dem 
Neurastlu'niker  die  [V(f^mfse  lieht^r  eine  Nuani'e  seldeehter  liinstelleii  als 
hesser  LIeherliau|it  hes(*lif"nii^^e  nnm  seine  Sym[itini*e  nieht,  bemäntle 
etwai^^i'  Verseldimmerun^'en  nieht.  Es  wäre  dies  eine  jranz  falsehe  An- 
WH'ndun;,'  der  wtderle^^'emh'U  iMethtKle,  eine  sehr  unzweekmUssi^^e  Verirrunjr 
in  die  ]ierninleirende  Mellnnle.  Vie'lnielir  iM'kennt'  man  seine  neurasthe- 
nisehen  Hesrhwerden  an,  hesehuldi;j:e  ihn  he/!i^^lieh  derselben  weder 
der  rebertreihuiij:.  iiueh  pir  der  l'nwahrln^it,  sondern  bestreile  nur  ilie 
Kiehti«rkeit  seiner  Schlüsse  und  Meutun^en.  Die  üblielie  Einrede  des 
Nenrastlu'nikerR:  ^Ich  kann  Ihren  W«u1en  ni*'ht  glauben;  denn  Sie 
werden  mir,  wenn  ich  nnv  seliwere.  unheilbare  Krankfieit  habe,  en 
dneli  nitdit  sa{::en'' ,  erwidere  mmi  nihi^',  dass  heute  kein  ^iiter  Arzt 
*re^en(li)er  unheilbaren  Fillh*n  einfaeli  lti;.;e .  smidern  hiW-hstens  die  uu- 
•<4insti;;e  Pro^nrnse  in  etwas  nidrieren  Worten  ausdriieke;  die  bestimmte 
positive  Versieherunii:,  dass  ein  In^iltuires,  fnnetionidles  Leiden  vorlie|i:e, 
sei  durehaus  zuverlässig;-,  Aueh  weist  man  ^M^rade  in  sehwereu  Fällen 
mit  Vnrtheil  darauf  hin,  dass  man  *\vn  Fall  au  sieb  pir  nieht  *::ünsii^ 
b(*urtlH'ih\  inj  (ie^^entheil  dii*  rrn^uose  f(ir  sehr  zweifelhafi  halt(\  aber 
nur  behaujvte,  dass  ein  <iri;aiMsrlii's  Leiden  nieht  vorliepv  ilerade  dieses 
Ar;;iiment  leisti't  praktiseh  die  ^rüssteu  Dienste  uml  fiat  mir  sehnn  tlie 
sehwerste  hypoehondrisehe  Skepsis  ÜberwitHten  helfen.  Eudlieh  versteife 
man  sieb  nieht  auf  die  F<u1set7,un«i:  der  Behandlung,  sondern  ratbe  even- 
tuell selbst,  wenn  Erfolge  ausbleiben,  zu  einem  Weehsel  des  Arztes,  Bei 
keitu'r  snideren  Krankheit  —  inn-  die  Hysterie  atisgenminnen  —  ist  VH 
S(t  notliwemlig.  dass  der  Kranke  die  Fttrtsetznng  der  Bebandlinig  des 
Ar/tes  auf  uninteressirte  Mensehenfreundliehkeit  zurdekfiihrt.  Aueh  ist 
zu  beherzigen,  dass  gerade  bei  der  Neurasthenie  das  Temperament  des 
Arztes  nn't  dem  des  Krauken  nieht  iihereinstinnnen.  aber  Ids  zu  eineui 
gewissen  (Vrade  eongeinal  sein  mnss.  r>as  Cedo  nndiori  hat  liier  nielits 
Besclüinu^ndes,  <lenn  es  bezieiit  sieh  meist  nur  auf  den  spi'eiellen  Fall. 
Feher  ilcn  Wertli  der  zerstreuenden  B(diandlin»g  ist  bereits  oben 
das  Nntliige  angegeheu  worden.  Sie  ist  gegenüber  der  mit  den  hyptKdion- 
drisehen    Vorstellungen    zusannm'tdiängenden    Depression    mitunter    von 
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Br(\i"Utun*r.  Dir  Aliltokunf;  durch ArUt-it  ist  cljtMi4a  aiisfülirlieli  p'uUnli^ict 
\\t>rd**iL  Sie  leistt^t  durchweg  nwli  inrhr  a(>  dir  widcrlejreiKli*  Mtilioiie. 
Die  Wadisu^^estiou  ist  hei  der  Ncurasthrnir  von  ^tTiii^eiii  Krfol^p, 
mrlir  leistet  sie  zmveileii  •retrenJjher  liysteriseheti  li3^p(K'Ijoiidnseheii  Vor- 
stelluiipTt ,  woffMii  VerH»lpiiii:sv«>rsti'llini^eii  feldeii.  Die  Su^j^estion  in 
der  Hypuijöe  hat  imr  äusserst  spärliehe  Krl'ol^i'  zu  verÄeieliiien. 

d}  Zwangsvorstellungen. 

Dir  iVvolmtherapie  derZ\van^svorstellmi«:ei]  ist  wohl  die  dariktiai'ste, 
alterdin^i-s  aiieli  ihk-Ii  dii*  unliekannteste.  Selltst  sijp^namite  Nervenärzte 
hehniideln  die  Zwan;;svi»rstellyn*ren  iioidj  nf!  ithiie  jede  Methinle.  Die 
toI*j:enden  Knirterun^ren  hezieheii  sieh  auf  Zwaii^svnrstelhiii^eii  ^aiix  im 
a!lp'nieiiir?L  neurastlieni^fbe  wie  nieht-neiirastheiiisehe. 

Zniiiielist  krmiite  man  wiederiüii  die  zerstreuende  (|jennuleirende) 
iMethude  in  Hetraelii  ztelieii.  In  der  Thal  findet  man,  dass  während  der 
Zerstrenuii^'-  die  Zwan^^syttrstel Innren  mitunter  etwas  zurtiektreteo.  aher 
fast  nieuiuls;iiberdauert  dieser  Krfol^  ili(^  Zerstreuung^,  linsn  wirksanier  ist 
die  Metliüde  der  «iewidinun;:,  Ahhärttm^^  und  Tehun^.  Fast  aHe  Zwanjjrs- 
vorsteIIun^4'n  knii])fen  an  hestiumite  Kmptindun^eii  an,  die  Aichmopliubie 
z,  B.  an  die  Kesielitsi'ni|dinduii^  eines  spitzen  tie^enstandes,  die  Pvro- 
phobie  an  die  (Jesiehtsempfiodnng  eines  brennenden,  brennbaren,  bezie- 
hungsweise feuererz<"U|fen(h^u  Hep^nstandes  (Streieldndz,  Lampe  ete.)  ii.  s.  f. 
Diese  t  dgeetsvorsttdlnn^''en  sind  so  fest  mit  den  Zwan^xsvorsteUun^eii 
assoeiirt.  dassandie  Hmjjfindunjr  sieh  diese  sofort  anknüpfen.  Ks  handelt 
sieh  um  eine  soj^enannte  Intention  int  8inne  Ludwhf  Meyers.  Um  diese 
Intention  zu  durehhreehen,  ist  es  in  der  l'svehotherapie  der  Zwangs- 
vorstellnn^i'en  in  den  meisten  Fäffen  unerliissljeli ,  zunächst  für  länjrere 
Zeit  die  [(ezii^üehen  Kmplindun^en  zu  Vi-rmeithMi.  Irh  ordne  deshall» 
fast  stets  zuniiehst  eine  mehrwöehentbehe  Hettrulie  an.  In  ilas  Zimmer  Avi^ 
Aictimoplnjbiselu'n  dürfen  während  dieser  Zeit  keine  spitzen  (iei^enstände 
gebracht  werden,  der  IVrophrilje  darf  selfist  kein  Lieht  anzünden  i^der  ans- 
iiisehen  u.  s,  f.  Naeh  diest*r  Hulu'zeit.  wehdie  mit  Vorthei!  für  die  körper- 
liehe  Kriifli^^nntr  des  Kranken  aus*cenützt  wird  (Massa^'-eeur  etc.),  ist  die 
Intention  WT*ni»^stens  soweit  pdoekert .  dass  die  Uebnnj^stht^apie  be- 
gannen kann.  Man  lässt  den  Kranken  mit  den  leiehtesten  Versuchen 
ardan«ren,  z.  B.  be*aiütrt  mau  sieh  damit,  dass  die  Kranke,  welche  das 
Aufhän^^en  von  tiep-nständen  mit  Zwanfj^svorstelhmp'n  des  1-jdiäu^eus 
verknüpft,  ein  Kleid  aufhängt  un*!  30  Secunden  hängen  lässt.  oder  man 
beginnt  damit,  dass  man  selbst  unter  ihren  AnpMi  ein  Kleid  aufhän^rt 
oder  ihre  Hand  bei  dem  Aufhiinp.^n  fühiL  In  analoger  Weise  lässt  man 
den  Kranken  mit  Feuerfurcht  erst  ein  Streiehhfdz  anfassen  und  erst  naeh 
einigen  Tap^n  anzünden;  zuniicdist  nimmt  man  dem  Kranken  das  an- 
^ezün<l(*te  Streichholz  ans  der  Hand  und  sa^t  ihm,  die  Wrautwcnlunj; 
sei  von  iinn  p^nomnu'n ,  man  übernehnu'  sie  seihst  und  werde  das 
Slreiehlutlz  seihst  beseitigen.  S[»ilter  lässt  man  den  Kranken  das  8treicdi- 
holz  selbst  aiisloselu^n  nml  noch  später  selbst  wepverfcn.  S>  ^ewiVhnt 
man  ihn  allmählich  an  den  Kamid*  mit  seinen  Zwan^vorsttdlnn*;en.  Bei  den 
ei-steji  \"ersnehi'n  mnss  <ler  Ai7,t  stt*ts  selbst  zup*p*n  sein,  um!  tan;csam 
«^ew  ohne  man  s|(äler  den  Kranken,  auch  allein  seine  Zwan^^svorstelhni^a'n 
zu  unterdrücken,  Sellistvei-ständlicli  muss  der  Kranke  vollstes  Vertrauen 
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zuiii  Arzt  hiibi'ii ;  die  autoritative  Versichonm^  des  Jct/Jrrrii :  ^irli  illier- 
nehini'  die  W-niritwortunja:  für  nUe  Fulfren'^  erJcirlitert  dem  Kranken  den 
Kampf  oft  uiipMiieiii.  Leider  bleilicii  hei  der  |trakliselien  Ihirehfühnuig 
dieser  Methode  zahlreiehe  Hllekfillle  iiieht  au.s.  Mit  iineriuüdheher  < Geduld 
heisst  es  dann,  den  \Ve^  immer  wieder  von  vorn  anfangen.  In  vielen 
Fiillen  trotzt  die  Krankheit  allen  Heniühnti^en.  in  manehen  aber  er/Jelt 
man  oacli  halhjiiliri^er  oder  pinzjUhri^HT  lirliandluof!:  seldiesslieh  d^eh 
eine  ertnddiehe  Kemissioii  (»der  «rar  eine  Interinission. 

Besonders  grosse  iSelnvieri^^keit  tiietet  meist  die  psyeldsche  ße- 
handlunj:  der  BerUhrnn^sfurelit.  Bei  dieser  specielleri  Form  emplirhlt  es 
sieb,  i^rleiehfalls  zuniiehst  mit  Bettrulie  zu  bej^innen  nnd  dem  Kranken 
die  krankhaft  pdiäitften  Wasebnn^en  völli«^:  zn  verld*'teri;  man  lässt 
ilm  statt  dessen  <lurcb  einen  Pflep-r  rep'lmassi^,  und  zwiir  ziinärdist 
ziendieh  hänfifi^  Iz.  B.  stündlieb)  \vasel»en.  liaiiz  allmählicb  schränkt  man 
diese  Waselmnpm  ein  und  pmz  allmählich  überträ^n  man  eine  Waseliun»: 
nach  der  anderen  dem  Kranken  sell)st.  Dabei  ist  die  Zeit  nnd  die 
Dauer  jeder  einzelnen  Waseluin^  auf  die  Minute  ^enaii  vor/Jiseb reihen. 
Sputer  Hisst  man  vorsichtig  den  Kranken  7iiifstehen ,  !*nn^^t  ihn  mit 
immer  n»elir  (iep-nständen,  ziinaelisl  in  seinem  Zimmer  nnd  sehlJesslich 
auch  ausserlialli  ilesselljen,  in  Beruh rtin*r, 

iStrafen  und  Belofmunjren  sind  hri  nianehen  Kranken,  welehe  an 
Zwanp^vorstellunf^en  ieiden,  durebans  nielu  wirknn^^slos.  Man  miisa  sie 
nur  der  Bildun^^  der  swialen  Stellunpr  und  dem  (.'barakter  des  Kranken 
anpassen.  Namentlieh  ist  hei  (lehilijeten  ilie  Mitfremle  und  Mittraner 
des  Arztes  ilher  Jeden  Sie^,  bezielmnfj:svvrise  Jede  XiiMh*ilaiU^e  des  Kranki-n 
in  dem  Kanifde  mit  den  Zwangsvorstellungen  als  Lohn  und  Strafe  ol\ 
kaum  zu  entbehren. 

Die  Methode  der  Atilenkunj;  dnreh  Artjeit  ist  stets  mit  der  vor- 
erwähnten Methode  zn  verbinden.  Für  die  Answidd  der  Arbeit  gelten 
die  früluT  gepd»enen  Regeln.  Aueli  liei  tlrr  Bekämpfung  der  Zwangs- 
vorstellungen empfiehlt  es  sieh ,  wenn  irgend  moglieh ,  dem  Kranken 
durch  die  Arbeit  einen  neuen  Interessi'tjkreis  zu  cilfiien.  Aueh  hier  müssen 
die  pathologisehen  Ieh-Gefühlstr>ne  »hireh  starke  objretive  Geftihlstöne 
4ider  Interessen  verdrHngt  werden,  Fin  Stundenplan  ist  nnerliisslieb.  FHe 
kiirperliehe  Besehäftigung  ist  wenigstens  anfangs  —     so  zn   wühb-n, 

dass  sie  zu  den  ZwiingsvorsteMnugen  mögUidist  gar  nieht  in  Beziehung 
steht.  S])ilter  kann  man  Ablenkung  mal  Arbeit  zu  verbinden  versuehen. 

Mannigfaeh  ist  nueh  die  suggestive  Methode,  Waehsuggestion  oder 
Suggestion  in  der  Hypnose,  versucht  wonlen.  Bhtsicifn(/fr  nn-inte  sogar, 
dass  .in  (h'r  Kategorie  der  nnf*Ttigen  psyehopatfnsehen  Zustünde  mit 
isotirten  Krankheilserseheinungen  db'  Zwarigsvorstrllnngf'n  und  Zwangs- 
emplindungeii,  welehe  in  Verbindung  mit  liestiinmten  äusseren  l'nistiinden 
und  Begeheidu'iten  auftreten,  ihis  btttfrmngsreiebstr  Gebiet  der  Suggestiv- 
therapie bilden^.  Diese  Hotfnungrn  sind  bis  jetzt  nur  in  sehr  geringem  Masn 
in  Frfülluug  gegangen.  Zwar  hat  z.  B.  Hn-ker  Ubi^r  einige  Erfolge  hiTiehtet. 
l»ie  Statistik  von  ivnj  Rniienjheni  untl  tun  Keden  bietet  nur  s(dir  wenig 
bieber  zu  reebnende  Fälle.  ZuverUissige  Krankheitsgt'srbiehten.  in  weleben 
hypnotisehe  Suggestion  eine  längere  oder  gar  dauernde  Heilung  herbei- 
geführt hätte,  liegen  in  der  Literatur  nur  in  sel*r  geringer  Zahl  vor. 
rallititiven  Frfolg   habe   ieh    in  einigen  Fällen    von    lang<*  fortgesetzter 
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oft  wii'ikTholter  Su^^frestion  in  der  llypotaxie  ^eschen.  Mehr  leistet  ent- 
sehieden  die  verbale  Waelisugp'stidii.  Sie  spielt  in  der  olieii  ang'e^ehenen 
Aldiärtiiii^flii'rapie  lierrits  allentliallten  eine  wichtige  Rolle.  Die  ein- 
l'aehe ,  \cni  der  Autoritätsvorstellun^  f^etrat^a^ne.  unmotiviile  oder  katiiü 
nintivirte  Versieherimg:  ^8ie  hraiieheii  keine  Anj^st  zu  huhen,  Sie  werden 
keine  ^Vn^^st  haheii,  ich  weiss  es,  Sie  werden  die  Vorsteliunfr  über- 
winden^, leistet  die  «rrüssten  Dienste,  jedoeh  nieht  als  selbständige 
Methode,  stmdeni  im  Kahnn^n  der  t*heii  ^resehilderten  AhhürtKn'r>^i!ietliode. 
Dass  eine  Widerh^^am^  der  Zwaii^^svorstelhm^^en  keinen  Sinn  hat, 
iTphf  sieh  se!i(jn  aus  der  Detiiiition  der  Zwan^^voi-strllunf^en :  Die 
Kranken  wissen  seihst  sehr  wohl .  thiss  ihre  X'orstelluiip'n  widei-sinnig 
sind,  kleinen  sie  aber  trotzdem  nieht  \o^  wenU'ii.  Die  widerleg"ende  Methttde 
kommt  nur  hin  niid  wieder  p^p^nilher  den  hyptKdiondnsehen  Bettlrehtungen 
in  ISrtraeht,  welelie  die  Krnnkcii  an  ihre  Zwan^'^svorstellnn^'Mi  kniipt'en, 
so  namentlieh  p'^eniiher  der  Vnrstellniitr.  dass  sie  über  kurz  oder  lang 
in  Geisteskrankheit  verfallen  kr.nnten.  Hier  kann  man  den  Kranken 
mit  vollem  Recht  auseinandersetzen,  dass  Zwan^rsvorstellnnirt^n  und 
(leisteskrankheit  (im  populären  Sinne)  dureh  eine  liefe  Kluft  p'sehieden 
sind,  und  dass  sjK'eiell  ein  LCbcr^nn^^  von  Zwan^svorsielluu^^en  in  Wahn- 
vorsteilonjren  nieht  (tliatsäeldieh  fast  niemals)  vork^nnmt. 

c)  Intelligenzdefeet. 

Dem  aujreborenen  InU'IHßrenzdefeet  gefrtnniber  kommt  in  erster 
Linie  die  neuhildende  Methode  in  Betracht.  Ihre  Wirksamkeit  ist  natür- 
lich beschränkt  durch  die  patholo^isetie  flehirnanla^e.  Die  Psycho- 
thiTa[ne  kaini  im  ^ninstifrsten  Falle  alle  Oan^rlicnzellen  und  Assoeiations- 
faserii,  welche  überhaujit  zu  funetionsfäbipT  Entwii'kiunj,^  ^claii^  sind^  für 
die  Bildnn^^  von  Vorstelluiijren  und  V<n-ste]hinjLrsverknüpfun^t*n  ausnutzen, 
hin^'e*i:en  keine  neuen  Gan^'^lienzellcn  und  Associationsfaseru  bilden. 
Trotz  dieser  Ii(*sehränknnir  >ind  die  Bemühunjiren  der  Psychotherapie 
des  anfceborenen  Sebwaehsinns  durchaus  nicht  nndaukl»ar.  Man  kann 
im  (ie*renlliiMl  sa^en.  dass  sie  beider  nocli  hinge  nieht  in  dem  Umfange 
und  mit  dem  methodisclien  Gesehick  ausgeübt  wird,  wie  es  die  Miig- 
liclikeit  der  F>folge  verlangL  Die  allenthalben  noch  übliche  Eintheilung 
in  bildungsfähige  und  bildungsunfähige  Schwachsinnige  ist  wissenschaft- 
lich vijliig  falsch  und  auch  praktisch  durehau^  wertldos.  Sie  täuscht  in 
unnützer  Weise  eine  Grenzlinie  vor,  wehdie  nirgends  liestelit.  Absolut 
bildungsunfähige  Schwachsinnige  kommen  iiherbanpt  nicht  vor.  Ea  han- 
delt sielt  überhaupt  nur  um  den  Grad  der  Bildmig-sfäliigkeit.  Meist 
wird  allerdings  das  günstigste  Alter  für  die  Psvchotlierapie  vernach- 
bissig"t.  Diese  s(jllte  nämlich  unliedingt  bereits  im  4.  .lalire  beginnen, 
nicht  erst  etwa  im  sclinlpÜielitigen  Alter  oder  noch  später.  Auch  die 
beutige  Bildungsmethodc  der  Sehwaelisinnigen  ist  von  <Jer  physiolo 
gisehen  Psychologie  noch  viel  zu  wenig  beeinÜiisst.  Die  allere  Pädagogik 
und  leider  zum  Theil  auch  die  Theologie  spielen  noidi  die  Hauptrolle, 
FJne  der  beutig'en  Psycbologie  entsprechende  neuhildende  Methode  hätte 
folgenden  Weg  der  intellectutdlen  Erziehung  einzuschlagen: 

af  Zweckmässige  Atiswahl  der  Kmj>tindungen ,  namentlieh  auch 
der  gleiebzeitigcn  Empfindiingeii,  ^S'ieht  einmal  dit*  Farbe  des  Schul- 
zimmer«  und  der  Kleiiler  ist  gleichgültig.    Dem  Kiiuh*   diirfrn  zunächst 
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nur  rinfiK'lii',  iillivnthalljeii  in  <l(*r  Natur  vertretene,  leicht  zn  bezeichnende 
Eniprindiiii«^^eii  ^rehitifii  werden.  Auf  die  Zusiunmeiistetlun^  ^'h^iehzi'itiger 
Kjii[j|iudiHi;;en  kommt  es  au.  weil  auf  eiin*r  stdelicn  Gh^ielizeiti^krit 
alle  Hssoeiiitive  Vei"kini|)lVui*:  der  zii^ehürij^eti  Vorstrllini;::eii  htTiilil. 

It)  UehiuipMi  im  WicdiTerkeiinen :  Kennst  du  das?  KeuTist  du 
da»  nicht? 

c)  lk*wegun^sUhyn^eu. 

dj  Uelmn^eu  im  Bc/.iMehuen  mit  Worten  und  Verstehen  von  W'orti^ii. 

€)  Artienlationsilhunp'Ji  ( Wortrefu-oduettoueni. 

/)  Einfaehe  Ass(>eiationsübun|i:t:u ;  Nennung  einer  Wtrstellung  (z.  li 
Blatt),  Vor/eip»n  näi'V  Neinunig  der  iiliehntassoeürteu  (z.  B.  ^rtiii).  Dnfiei 
sind  unzutn»fteiide  oder  zUHanimenln'iiigslose  Ass*H'iati<meii  durch  Dar- 
hieten  ^leiehzritif^cer  znsaiHnienpdiiiri^er  Emptinduugsjjaare  zu  verdrängen. 

ff)  (Jhji'etreproduetionen,  nanientlieli  lir[*rodueti(m  von  Farljen  uml 
Formen  :  Malen.  Zeieiincn,  Bankask-ir.  Oerade  sidiwaehsinnigen  Kindern 
sollte  mun  friili  l'insrl  und  Bleistift  in  die  Hand  p'hen .  mitiirlieh  nur 
unter  Aufsicht. 

h)  Aufnierksaniki'itsflbungt^n :  Für  das  sehwaehsinnrge  Kind  kenne 
ich  kiMtie  hessi<re  als  diejenige  iles  Zielens  nn<l  Hiu'chens.  Beides  ver- 
lani^t  eine  selir  p*mine  Anpassung  der  Muskeln,  rmtni'ntlieh  ilrr  Aeeommo- 
dationsmnskeln  an  i'in<*n  äusseren  Reiz  Dir  Horelriihnnp'n  werden  so 
vor^enoinmeD,  tinss  dt*m  Kinde  in  ^rrusserer  F.ntt'eruung  mit  Fhlster- 
stinmu^  sehr  leise  Worte  zugerufen  wenl<;n ,  welelie  es  zu  wiederliolen 
und  eventuell  sofort  mit  weiteri'u  Vorstellungen  (s.  unter  /')  zu  verfiinil^'n 
hat.  FJne  vorzügliche  rt^hung  der  Aufmerksanikeit  ist  aueh  das  Sutdu^n. 
Wie  selten  wird  tlassellre  las  jetzt  psy(dn>tla'ra|nMitiseh  hei  dvm  Selniaeh- 
sinn  verwandt!  Handelt  es  si<'li  hei  dm*  Zii-len  und  ll*)relietj  um  ein 
Aufmerken  auf  Kmpfintluugen.  so  liandelt  es  sieh  hei  ileiu  Suehen 
um  eine  Coneentration  auf  eine  Vorslell nng.  nHndieli  diejenige  des 
gesueliteii  Gegenslarnles.  Wer  weisH.  wie  hedrutsan*  und  liinderlieh 
gerade  die  AsstK*iati(aissti">rungen  des  Anfmerkens  aneli  iKvi  tlvu  leielitereu 
Formen  des  angehorenen  Seliwaelisiims  sind,  wird  geratle  diesen  lelnmgen 
in  «h^r  Fsyehotherapie  de»  .Schwaehsinns  einen  hervcn-ragenden  Platz 
einrfiunn?». 

i)  Bildung  eonereter  Begriffe.  Aueh  hier  ist  die  allgenn'ine  Methodik 
noeh  stdir  von  allerhand  Vorurtheilen  ahhängig.  Ks  konirat  darauf  an. 
den  eoiuM'eten  Begritl'  aws  seinen  C(an[K)nenten  mnnittelhar  dureh  gh'ieh- 
zeitiges  l^inwirken  tler  Fartialreize  zu  hildeii.  Man  lasse  die  Rose  be- 
sehen, befühlen  und  herieehen  u.  s,  f  Man  sehlage  kurzum  dasselbe  Ver- 
fahriMi  ein,  wie  es  Hehliesslieh  das  vollsinuige  Kind  beim  Brttanisiren  ete. 
instinetiv  einschlägt.  Durch  liftercs  Zeigen  gleicher  otler  ähnlicher  Rosen 
gib!  tnaii  weiterliin  dem  eoncreten  Begrift'  langsam  eine  grossere  All- 
gemeiabeii. 

I'J  Bildung  der  BezieliungsbegrtiTe.  Zu  diesen  rechne  ich  iu  erster 
Linie  die  Vorstellung  des  gleich  und  ähnlich  und  ungleich,  des  grosser 
und  kleiner,  des  länger  und  kür/er  Ks  ist  hier  derselbe  Weg  einzu- 
schlagen, welchen  das  gesunde  Kinil  unbewusst  einschlägt;  es  bedarf 
cbiMi  nur  bei  dem  sebwiu'hsinnigeu  Kind  eines  hcHonden^n  l'ntcrriehtes. 
während  das  gcsniHle  Kiad  sich  ans  der  Natur  selbst  not  lliltc  gi-legent- 
lieher  Bemerkungen  di-r  Elti'rn  unterrichtet.    Man  beginnt   natürlich  mit 
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dL*r  ^rülisiten  l'rigleiehlH^t  und  zuiuiebst  nur  njit  dtT  L  ngleiehlit'it  zweier 
bestimmter  Oeu:etistäride.  Ganz  allniilhlieli  ^elit  man  zu  einer  grosseren 
Zahl  voD  Paaren  van  Gegenständen  il1»rr.  um  dem  B«'jj;rirt'e  „jjjleich'', 
^grösser'*,  „kleiner"  ete.  div  erfurderlielie  Alljt^emeinheit  in  *^eUeiL  Spüter 
geht  iiinii  /.LI  feineren  Diffi'renzen  (intensiven,  extensiven,  quantitativen, 
qualitativen)  iilier  nml  iilte  auf  diesem  We^e  die  associativr  Inter- 
sclieitlun^slaliitrkeit.  Daran  sehliesst  sich  enjt;:  die  Bildun^c  der  Zahlvor- 
Stellungen .  welelie  eine  tteswinlere  Gruppe  der  Heziehun^svorstellungen 
bilden.  Anfanjrs  sind  diesr  auf  ^leiela*  tHijeele  zu  besehranken.  Jeden- 
falls soll  auidi  das  sfdiwaehsinnige  Kind  kein  Zahlwurt  hören ,  bevor 
es  bis  zu  <ler  bezti^lieben  Zahl  Objeete  ahzäblen  kann.  Ausser  dem 
Abzählen  idler  vrirj^reletj^ten  Objeete  ist  nanientlieh  das  Abzählen  einer 
verhin^rtf'ri  Zahl  von  (Jbjeeten  aus  ei?ier  ^^njsseren  Zahl  zu  ülien.  In 
vielen  Fällen  wird  ein  Jahr  und  mehr  ver*xehen,  bis  der  Zahlenkreis 
bis  auf  2  rrwiitert  ist,  Aueh  diesr  Tebungen  siml  mit  mutorisehen 
Ke|)roduetionen  zu  verbinden:  zeielme  einen  Strieb,  nun  einen  grösseren 
U.S.  f.,  oder  zeiehne  zwei  Striehe,  zeiebne  einen  Strich  u,  a.  f.  Bei 
vieb^n  sebwaebsinni^aMj  Kindeni  kann  sitdi  daran  auch  die  Uehun^  des 
Messens  ansebliesseih  Auf  diese  lege  ieh  hesonderes  Gewieht .  weil  sie 
eine  spätere  Iiaiulwerksmässige  Hesebäftigung  vorbereitet. 

/;  Bildung  allgemeinerer  und  daher  aueh  zusammengesetzterer  Vor- 
Stellungen.  Diese  soll  erst  sehr  spät  beginnen.  Keinesfalls  ist  sie  jedoch 
dem  Zufall  zu  überlassen,  sondern  ebenfalls  zu  Uhenvaehen  und  in  die 
Riehtung  zu  leiten ,  welche  speeiell  einer  späteren  Berufsthätigkeit  zu- 
gute kommt. 

ml  Biblung  gef ilhlshetonter,  zusanimengesetzter,  namentlich  ethi- 
scher Vorstellungen-  Es  ist  eine  ziendieh  allgemein  vertretene  Ansehauung, 
dass  Strafen  und  Behilinungen  bei  Schwachsinnigen,  speeiell  auch  bei 
Debilen  mit  dem  sogenannten  moralischen  Si'hwacbsinn  ganz  erfolglos 
sind.  Meine  Erfahmngen  sjireehen  ganz  entschieden  gegen  die  Allge- 
meingiltigkeit  dieses  Satzes.  Allerdings  misslingt  oft  die  Bildung  ge- 
fühlsbetonter ethischer  Vorstellnngen,  aber  es  gelingt  wenigstens  durch 
Strafen  und  Belohnungen  sehr  oft,  das  Handeln  der  Schwachsinnigen 
im  Sinne  dieser  Vorstellungen,  d.  h.  so^  als  ob  sie  gebildet  wären  und 
Kintluss  hätten,  zu  regulircn.  Man  niuss  die  Strafen  und  Belohnungen  nur 
viel  sorgfältiger  auswählen,  viel  conscquenter  und  vor  allem  viel  früher 
durchführen-  Ich  wähle  z.  B.  die  Vorstellung  des  Eigenthunis  und  die 
VorstcHung  des  Diebstahls.  Bei  vielen  Schwachsinnigen  ist  es  in  der 
That  unmöglich,  die  Voi-stellung  des  Eigenthums  zu  bilden,  und  erst 
recht  ist  es  bei  vielen  unniuglich,  die  unserer  Cultur  entsprechenden 
Gefllhlstiine^  so  namentlich  den  Kespect  vi»r  fremdem  Eigenthum  zu 
wecken.  In  vielen  solchen  Fällen  lässt  sich  trotzdem  durch  eine  früh 
einsclzende  pädagi>gisehe  Psychotherajue  *las  Handeln  so  beeinflussen, 
dass  Eigenthumsvergehen  nicht  vorkommen.  Es  muss  eben  von  der 
trühesten  Kinder'zeit  an  erstens  der  Umfang  des  „Mein"  bei  dem  Kinde 
bc>timnit  abgegrenzt  werden,  und  jede  Ucberschreilung  dieser  Grenze 
stets  mit  derselben  emptindliehcii  Strafe  belegt  werden.  Diese  Asso- 
ciation von  Eigenthumsvergehen  und  Strafe  muss  so  fest  werden,  wie 
die  .Vssociation  von  rngchorsam  und  Züchtigung  bei  dem  Jagdhund.  Ich 
plädire    dabei    gar  nicht   für  überbartc  Strafen,    ich  glaube,    dass  viel 
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Prophylaxe  ^egen  rnreioliehkoit.  samlrro  in  manehon  Fälloti  aufh  als 
ein  Sttk'k  wobl  aii>»:eUrachtor  Psviiiothtrapie.  k-h  sehliessp  dies  nament- 
lich aus  der  praktischen  ErtVilii-un^^ ,  dass  zuweilen  mit  erworlienein 
Sehwnehsinn  Iiehaftete  Kranke  hei  tlieseni  Verfahren  wenip^tens  voriiber- 
^elieud  wieder  soviel  Keinliehkettssinn  erwerhen,  das^  das  regehiiässi*?e 
Abführen  ÜlM'rHüssijr  wird. 

Anhangsweise  f?e<h^nke  ieh  hier  aueh  th.M'  speciellen  Defecte,  welche 
viele  (dironisehe  lutoxieationen  (Alkoholisnius,  Morphinismus,  Cocaiuis- 
nm«)  herbeiführen:  wir  bezeichnen  sie  g^ewühnlieh  kurz  als  Defecte  der 
Winenskraft.  ThatsSehheh  handelt  es  sieh  niu  die  Ahsehwäehnnf^:  be- 
stimniler  \'orstelliiiip^n,  nanieiuh'eh  ethischer  Vorstclluniren.  Diese  hat  zur 
Folp\  dass  der  Kranke  immer  wieder  der  Vcrfiihnin^^  unterliefrt.  Die 
therapeutischen  Krfolp^  der  seitlierijtcen  Methoden  sind  äusserst  diirfti'i;. 
Letztere  besehranken  sich,  abji^eseheii  von  einif^en  uhnmäehtip^n  medica- 
mentosen  Versuchen  (z.  B.  Stryehnin  bei  Alkohtdismus),  auf  eine  Scliutz- 
tberapie.  Der  Kranke  wird,  wenn  er  so  freundlich  ist,  sieb  übernMien 
zu  lassen,  in  eine  Anstalt  oder  in  ein  Trinkerasyl  jj:esperr(.  Mf'ist  wird 
er  zu  früh  entlassen  auf  ei^^enes  Drän^^^n  »ider  auf  Drängen  seiner  An- 
gehörii::eu  und  wird  alsbald  rückfällig.  Seltener  wird  er  einige  Jahre 
dieser  Schutztherapie  untenvorfen,  eventuell  wird  zugleich  auch  eine 
Ablenkung  durch  objective  Inteitessen  versucht,  und  er  winl  dann  erst 
et^vas  sfiäter  wieder  rückfällig.  Dauernde  Heilungen  sind  sehr  selten. 
Im  letzten  Jrdirzehnt  hat  nun  die  Suggestifuistherapie,  und  zwar  speciell 
die  hypnotische  tSnggestionstherapie  sieh  besserer  Erfolge  gerühmt.  Zu- 
erst hat  Fart'l  auf  die  Bedeutung  der  hypnotischen  Suggestiim  für  die 
Heilung  des  Alkoholisnms  hingewiesen.  Xaeh  ihm  haben  Bernhcim, 
H'eUfrsfratid  y  Ladanie  ^  Einger  u.  a.  über  Ertbige  berichtet.  In  den 
Filllen  ForeVs  kommt  als  zweites  therapeutisches  Moment  gewöhidich 
der  Eintritt  in  einen  Massigkeitsverein  hinzu.  In  vielen  Fällen  ist  leider 
über  die  Dauer  der  Ueihing  nichts  angegeben  rwler  erst  eine  sehr  kurze 
Zeit  zwischen  erfolgreicher  Hypnose  und  Publication  verstrichen.  Bei 
dem  Morphinismus  wollen  gleichfalls  einige  Autoren ,  z.  B.  Bernheim, 
Bf'r'dlmi,  Morseilt  und  Wetterstrand,  mit  Erfolg  die  Hypnose  durchge- 
führt halfen.  Gerade  des  letzteren  Ertblge  erscheinen  mir  jedoch  - 
er  behauptet,  von  22  Fällen  19  geheilt  zu  haben*)  —  ziemlich  frag- 
lich, was  Thatsüchlichkeit  und  Dauer  anlangt.  Ich  kannte  einen  dem 
Morphinismus  verfalleneu  Arzt,  der  sich  wochenlang  täglich  »Schlaf  und 
Widerwillen  gegen  Morphium  in  der  Hypnose  suggiTireu  liess  und  auch 
ausgezeichnet  scfilief.  Ich  war  überzeugt,  dass  er  sich  heindich  Mrir- 
phium  verschal!*t  hatte  und  dii^  Hypnose  simulirte.  Nach  tagelangem 
Suchen  wurde  schliesslich  das  Morphium  entdeckt.  Der  Erfolg  der 
nüclisten   Hypnose  war  traurig* 

/)  Fsychopathischc  Handlungen. 
Wer  mit  dem  Verfasser  überzeugt  ist,  dass  alle  Handlnng^'ii  ntttli- 
wendig  dcterminirt  werden    durch  unsere  Kmpündungen ,  Vorstellungen 
und  Co'iuhlstilne.  wird  auch  eine  besondere  Psychotherapie  der  Hand- 


*)  Nach  seiner  neuesten  Statistik  (Zeltachr.  f.  Hypnotiamu»,  IV,  Heft  1)  30  \*tm 
41  FäUen. 
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Krankheit  luMletitet  ein  Heer  von  Reizen,  jede  liehiUHlliin;:  t'ii^t  zahl- 
lose iiene  Heize  hinzu,  Zweifelhis  dürfen  wir  die  ans  dirsen  Reizen 
erwaehseiuien  Mnaii^'neliinen  KtnjiHndnnp'n  nnd  Vor^lellnnJren  nieht 
vernaehlässigen.  Wir  würden  uu^ere  Ptlieht  mir  [lulli  thuu  mnl  ^eiejrent- 
lieh  die  Verantwortliehkeit  für  schwere  Foli^rezustände  —  Psyehtfsen 
int  Anseh]iiss  an  die  Afteetstrapazen  einer  Kranklieit  und  einer  Behand- 
lung —  auf  uns  hiden. 


♦Seh  in  erzen   und   anderweitige   Beseh  werden    hei  ki 
Krankheiten  und  ihrer  Behandiiiufr. 


rper 


lieh 


en 


Bei  jrerintijen  kurzen  Sehiiierzen  ist  f  ine  Psyehotlierapie  tiin'rftüssi^. 
Kin  Trostwort,  eine  Warhsnf^^frestion  .  welehr  kaum  «liesrn  Nnnirn  ver- 
dient, ^enü^.  BiH  stärkeren  kurzen  Sehiaerzen  wird  oft  eine  Mihh^run^ 
der  Sehinerzen  nothwendifir  sein.  Die  pernuileirende  iittd  die  iihertauhrnde 
Metln>de  leisten  nur  sehr  weni«:.  Die  Metltode  der  ol/H'Ctiveti  Ahleiikung 
versajrt.  sohald  (!er  Schnurr/,  stärker  und  tiieht  ^anz  voriiber^ehi'nd  ist, 
Ks  hleiht  fifr  die  rsveftotherajue.  wofern  niaii  uielit  zur  inedieamen- 
tlisen  Tlieraj>ie  ^^reifen  wilL  die  Sl1;rJ^^^•^tit(ll.  Krst  reeht  ist  in  ehroni- 
sehen  FäHeii,  in  weieljen  es  sieh  um  stärkere  .  län^4T  anhalteiHle  oder 
•Vfter  wieih^rkehrendc  Sehniereen  liandelt.  »lie  Psvehotherapit*  auf  die 
su^p^stive  Methode  aufrewiesen.  1  Jizweifelhaft  ist  nun  zuiiäetist  in 
nianehen  FäHen  die  \Vaetisu*r^^estion  wirksam,  und  zwar  in  der  hirvirten 
Form.    So  kann  mau  den  eh'ktristdn-n  Strom  in  der  Form   d<'r  tTid- 

vauisation.  Faradisation  oder  Frauklinisation  —  oder  J'illen  in  lielie- 
ldf?er  Zusaniinensetznn^  oder  .AletaUe  oder  Mn|?nete  verwenden.  Haupt- 
saehe  fdeiht  der  Antontilts^lauhe  und  die  Su»r«;estifui.  Die  Wirkuiifr 
dieser  hirvirten  Waelisu^p'stiori  ist  hei  den  SehnuTzeu,  weh'he  durch 
orjj:aniseh(*  Krkrankun^''en  fu'din*!:t  werden,  p-rin^T-  Gritsser  ist  sie  g^e/ren- 
iiher  den  Sehnierzen ,  wekdie  die  funetionellen  F>kraukunp'u .  nanient- 
lieh  diejenigen  des  Nervensyntenis  he;?leiten.  So  pfle^cen  die  hysteriselien 
und  neurastheniseheu  'J'opalpen  zuweilen  —  ühri^ens  hui^T  nicht  so 
oft.  als  man  anznni'hnien  ptie^  —  auf  eim^  p^si-hiekte  larvirte  Waeh- 
su«!:^estiun  zu  versidiwinden.  Ks  ist  natürlieh  sehr  hezetehnend .  iJass 
die  Hysterie  und  Neurasthenie,  welehe  richtiger  zu  den  l^syeluisen  zu 
zähhni  wären  Dnd  hier  nur  aus  Coiinivenz  p^f^en  die  herkünnnliehe 
Ah«:renzuntir  zusammen  mit  den  körperlichen  Krankheiten  ah'rchan<hHt 
w<^r(h^n,  das  Haupte« uitiu*?eut  zu  den  ErfVdtren  der  Wachsutrp*>ith>n 
stellen. 

Wirksamer  soll  die  hypnotisehe  Sujcp^stion  sriiL  Man  hat  sie 
zunächst  zur  Bcsi-itipiu;:  der  Srhmerzen  während  des  GehMraetes  ver- 
wan<lt.  Schrenck-Notzhitj  titeilte  einen  cinsehlä^^en  Fall  schon  lb92 
mit.*)  Aehuliehe  BeohachtnnpMi  haheii  weiterhin  Tatzeit  Menant  de 
Chf'snak  u.  a.  niitjrethcilt.  Ferner  wunien  kleinere  umi  f^rösscn*  < Opera- 
tionen  in  der  Hypnose  statt    in  der  Chlorofnrninarkose  ansp^führt.     So 


hat  z.  B.   Schmfilfs**)  die 
einer  2Uj ährigen  Pen^on 


Ani]*utatiön  einer  Brust    we^en  Sarkoms   hei 
in    der   Hypnose   aus^^efiihrt ,   ohne   das.s  die 


<\  Zeitschi\  f.  HypnotlBJnus.  1892. 

^)  Revoe    de  r'hypnotisme,    1894.    Aoüt.    Yergl.  aach    Schupp,    Hypnose    «od 
"hypnotiache  Suggestion  in  der  Zahnheilkniide.  Zeitschr.  f.  HypnotismuB.  November  1894. 


tarlit'n  l/j»rlistljesi(i]  tu  UetnidiL  wir  s\v  tiiH'rsrits  hri  f'uiHiioiu'lIeii 
Ni*uros<Mi  (Xrnrastliriii<\  Hy>t*'rir),  :m(l<'n*rstMl>  hri  or;.^ainsrlirji  Nervon- 
krankliritt»ii  (z.  H.  Nouritis  im<]  Taijes)  uihI  hri  vi^^lon  llaiitkrankluitrii 
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auftreten.  Auch  <!ie  äti<)lotriseh  unklaren  Fälle  des  l'rnritns  wären  hieher 
zu  reelini-n.  Aneli  hier  selieinen  sii-li  mir  die  Ertolp«  der  l'sy('ljothera])ie 
auf  die  liysteriselien  und  iienrastheniselien  Fall«'  in  ln-scdiriinken .  und 
aueli  in  difsen  ^iiul  sie  utnler  eonstant .  mx'li  naehhalli^',  Amdi  hirr 
koninuMi  ferner  die  psyeLischen  Steigerungen  der  negativen  Gefüldstone 
in  Betraeht,  und  hieraus  erklitrt  sieh,  dass  zuweilen  aueli  bei  organisehen 
Krankheiten  die  hy|molisehe  Sugtjestion  I^inderoiijLC  pdiraeht  hat. 

Um  nnanp;ni*hine  psyehisrhe  Be^leitersebeiiiunjü:en  einer  kr>rperliehen 
Behandlung  handelt  es  sieh  hei  der  Verordnuiifi:  sehh-elit  schujeeken- 
der  Arzneirn.  IWkanntlieh  ist  die  übliehste  Methode,  falls  nieht  dureh 
Einseiduss  in  Kapsrln  die  Keizuii^j:  drr  (lesehniaeks-,  heziehun^sweise 
(Ternt'lisnervenendi^un^en  iiherhaupt  vermieden  werden  kann,  die  per- 
ninleirende,  d.h.  dnreh  Zusatz  von  Glycerin ,  Syrup  ete,  wird  ileiii 
nepitiveö  Gefiihlstön  eiit>:egenf:ewirkt.  Auch  hier  kiVnnte.  wie  ieh  der 
Voll^tändi^^'keit  wehren  envähnen  will,  die  Suggestion  im  Waehen  oder 
in  der  Hypnose  in  Betraeht  kunmien.  Erstere  wird  in  der  That  nieht 
selten  vom  Arzt  halh  unliewusst  angewandt ,  wenn  er  dem  Kranken 
versichert:   ,Sii'  werden  niehts  srlimiH'knr   u.  s.  f. 

Im  allgemeinen  mötdite  ieh  die  Intlieationsstellang  für  die  hypm>- 
tisehe  Suggestifm  gegeniiher  Sehmerzen  und  anderen  intensiven  Be- 
schwerden  bei  kitrperlirhen  Leitlen  dahin  prileisireii ,  dass  die  hypno- 
tische Suggestion  in  allen  nicht  ganz  acnten  Fällen  znra  mindesten 
vor  dem  Morphium  anzuwenden  ist.  Nieht  nur  bei  Neurasthenie  und 
Hysterie,  sondern  aueh  l>ei  organisehen  Leiden  ist  ein  \'ersueh  mit  der 
hypnotischen  Suggestion  gestattet.  Bei  ersteren  kaim  er,  wenngleieli 
selten,  heilend,  hei  letzteren  höchstens  reducirend  auf  die  Schmerzen 
wirken. 

IV.  Körperliche  Symptome  körperlicher  Krankheiten. 

Ieh  will  zu  diesen  auch  die  mannigfachen  Symptome  der  Hysterie 
rechnen,  wie  Sensibilitätssturungen,  Lähmungen.  Contraeturen  ete..  ob- 
wohl zahlreiche  Argumente  dafür  sprechen ,  dass  es  sieh  nicht  um 
k(irperliehe.  sondern  um  psychogene  Symptome  handelt,  nicht  allerdings, 
als  ob  etwa  der  Hysterische  gelähmt  wäre,  weil  er  die  >unbewu8ste  \  or- 
stellung**  der  Lähmung  hätte,  sondern  insofern  die  Associationsverbin- 
dungen  des  bezüglichen  psychomotorischen  Centmms  mit  anderen  Centren 
unterbrochen  sind.  Es  sind  nun  gerade  diese  Symptome  der  Hysterie, 
welche  zunächst  für  die  Psychotherapie  ein  sehr  dankbares  Feld  bieten. 
Man  darf  freilich  niemals  nur  ein  hysterisches  Symptom  behandeln, 
die  folgenden  therapeutischen  Massregeln  gegen  körperliche  Symptome 
der  Hysterie  sind  also  in  den  gesammten  Gurplan  einzugliedern.  Im 
wesentlichen  handelt  es  sieh  um  eine  relumgsuiethode.  combinirt  mit 
fortlaufender  Waehsuggestion.  Die  Uebungsmethode  wird  z.  B.  bei  der 
hysterischen  Lähmung  am  besten  durch  eine  regelmässige  [)assive  Gym- 
nastik (etwa  20  Ue!>ungen  täglich  in  jedem  Gelenk)  eingeleitet.  Ich 
betrachte  dabei  als  Hauptzweck,  die  \orstellung  der  Lnbeweglichkeit 
des  gelähmten  Körpertheües  zu  erschüllern.  Oemselben  Zweck  dient 
auch  die  Anslitsung  von  Extremitätenbewegungen  durch  galvanische 
oder  faradische  lieizung  der  Muskeln  oder  Nerven  der  gelähmten  Extrc- 
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mitUten,  Kehrt  hiebei  die  Motilität  auch  nicht  spurweise  zurück,  7^0 
iHssi  man  mit  aclivor  riyninastik  bt'^inTien ,  d.  h.  man  verordnet  dem 
Kranken  tiij^lieh  10(J  — 2öO  wülkUrlicbe  Innervationsversuche  mit  den 
p'lilhmten  Gliedern  zu  machen.  Man  iheilt  ihm  \orhtT  mit.  dash  diese 
Anstrengungen  zwar  nicht  sofort  zu  einer  siclillmren  liewegnng  führen 
wllrden.  dabei  aber  allnmhlich  auf  diesem  Wege  die  Hewegliehkeit 
zurüekkebre.  Massage  und  Faradisation  der  Haut  der  gelähmten  Glieder 
kann  unter  entsprechender  WaehBUgget^tion  natürlich  zugefügt  werden. 
Hört  die  Lähmung  auf  absolut  zn  sein,  so  fügt  mau  passive  fxymnastik 
mit  Widerstand  und  ausgiebige  wirkliebe  aetive  Gymnastik  in  steigenden 
Dosen  hinzu.  Letztere  ist  so  einzurichten ,  dass  die  Kranken  seihst  ihre 
Fortschritte  wahrnehmen  können.  Zu  letzterem  Zweck  sind  auch  fiften* 
dynamoraetrische  Prüfungen,  etwa  von  l\  zu  3  Tagen,  sehr  geeignet 
f  Chftnof).  Neben  oder  statt  dieser  chronischen  Therapie  kann  nmn  auch 
versuchen,  duitdi  eine  einmalige  energische  Suggestion  im  Wachen  oder 
in  iler  Hypnose  ilie  Lähmung,  beziehungsweise  das  sonst  vorliegende 
knrperliclie  Hauptsyiuptom  plötzlich  zo  beseitigen.  Man  sollte  dies  Ver- 
fahren, welches  alles  auf  eine  Karte  setzt,  mir  ilann  wagen,  wxnui  man 
des  Erfolges  sehr  sicher  ist,  weil  ein  iMisserfolg  gewithnlich  den  Aiito* 
ritlitsglauben  der  Kranken  erschüttert  und  damit  aucfi  die  Aussicht  der 
oben  angegebenen  langsaiuen  Lehnngs-  imd  Suggestinnstherapie  erbel:»- 
Heb  verkürzt.  Jedenfalls  ist  im  Hinblick  auf  die  <Tefahren  der  Hypnose 
zuerst  die  Waebsuggestion  zu  \ersiu'hen.  Das  wirksamste  Vehikel  der- 
selben ißt  im  allgemeinen  der  faradisrhe  ofler  galvanisclie  Stn^ni.  Aus 
ilusseren  Gründen  iat  namentlich  bei  rngebihJcten  die  suggestive  Wirkung 
des  farndisehen  Hlromes  gewJ>lmlich  grösser,  Charcof  hat  auch  di<; 
Franklinisation  empfolden.  Man  gibt  der  Kranken  die  autoritative 
Versicherung,  der  elektrische  Strom  sei  imstande,  die  Läbmvmg  zu  be- 
seitigen. Eine  Elektrode  ist  jedenfalls  auf  das  geliihmte  Glied,  die  andere 
ebenda  oder  auf  den  Sehädel  oder  auch  auf  die  Wirbelsiiule  auf/usctzen, 
natürlich  ebenfalls  nur  aus  (Iründen  dev  Suggestion.  Es  genügt  meist, 
den  Strom  einige  Minuten  zu  a|>p!iciren.  Dann  bricht  man  sehr  rasch 
ab  und  führt  am  be.Bten  zuniicbst  überraschend  mit  dem  gelähmten 
Glied  eine  passive  Bewegung  aus.  Zugleicli  crklHrt  man  der  Kranken 
in  bestimmtem  Tone  r  ..St»,  jetzt  kfmnen  Sie  den  Ann  (ett*.)  i-chon  be- 
wegen/ In  manchen  Fällen  erlebt  man  einen  tmmittelbarcn  vollstän- 
digen Erfolg.  Zuweilen  ist  er  nur  partiell.  Man  kann  ihn  dann  fast 
stetß  durch  weitere  Sitzungen  rasch  steigern.  Bleibt  der  Erfolg  ganz 
ans,  so  kann  man  entw^eder  zu  dem  ol»en  angegebenen  langsamen  Ver- 
fahren zurückkehren  oder  am  besten  snfort  eine  Siiggestitm  in  der 
Hypnosf  ansehbessen  (s.  unten).  Statt  des  elektrischen  Stmmes  kann 
man  auch  einen  Magneten  od<T  ein  Metallstück  verwenden.  Bei  dieser 
Magneto-,  beziehungsweise  M(ialliühcrapie  ist  allerdings  gewöhnlich  eine 
öfters  wiederholte  Application  notliwendig. 

Die  Suggestion  in  der  Hypnose  betrachte  ich  für  die  meisten 
Fülle  als  letztes  Mittel.  Jedenfalls  beseliranke  man  sieb  ziiiüLcliHt  auf 
Hypotaxie  und  gehe  erst,  wenn  diese  versagt,  zu  einer  liefen  Hypnose, 
eventuell  noch  in  derselben  Sitzurtg  über.  Den  Febergang  vermitteln 
etwa  die  Worte:  „Ich  sehe  schon  eine  leichte  Bewegung.  Sie  werden 
jetzt  noch  tiefer  schlafen  und   dann  versehwindet,  die  Lähmung  ganz". 
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worauf  man  durrh  weiteres  Streieben  und  tortiresetzte  St-hlafisufrjrestion 
ilie  Hypnose  vertieft.  Xeuerdinfrs  habe  ii'b  (iainit  zuweilen  dir*  Com- 
prpssion  einer  Driiekzone  (nicht  '^tets  einer  an  sich  hypnogenen  im 
Sinne  PHns')  mit  ^utem  Ertb!^^  verUunden.  Meist  eniptiehlt  es  sieh,  den 
Erlolg  der  Sufrfjestion  zu  antiripirrn  etwa  mit  tlen  Worten  r  .sehon  fiihh» 
ieh.  wie  dieMuskehi  sieh  mt^hr  spjumrii*  le.  s.  w.  Aoeh  eine  die!?bt'zü^4iuhe 
von  einem  Beistehfndrn  (ANsäs^tent.  r<lr<rerin)  eingefüfjrto  IVmerknn^^ 
Hirdert  oft  die  Wirkun*:  der  Sn^r-restion.  Seihst  sehr  hinfruierip^  Liih- 
inuiiiren  sind  imf  diesem  Wegf  gelegentlich  sehtni  in  einer  Sitzung 
^-■ehedt  worden  f  yoisin).  Wenn  die  Kranke  in  der  Hypnose  die  «irclähmt 
pnvesene  I^xtremitat  bewc^  hat,  m  ist  ansdrüeklieh ,  bevor  nnm  die 
Kranke  weekt,  die  Sujjp'stion  hinzuznfiip'n.  dass  die  Hewegiin^fäbjfc- 
keit  aiieh  naeh  dem  Knva(^hen  forthesteheri  wenhv  Mitunter  j^reliufrt 
die  Wiederherstellang  der  Motilität  erst  in  der  zweiten  oder  dritten 
Sitzung,  oder  sie  erfol|?t  allmählieh  im  Verhuife  mehrerer  Sitzungen, 
reber  ;i — 4  Sitznufren  sollte  man  we^en  der  frilher  bej^proebenen  He- 
denken im  alljü^emeineu  nieht  hinaus^elieii. 

In  ganz  analoger  Weise  sind  die  liysteriseben  ContraHnren.  der 
hysterisehe  Tremor  und  alle  anderen  kurperlichen  Symptome  der  Hysterie 
zo  behandeln.  Das  allgemeine  Frineip  ist  tilHTüU  dasselbe;  über  die 
speeielle  Anwendung  ist  in  den  Lehrbtleliem  der  specirllen  Therapie, 
beziehungsweise  in  den  Lehrbüehern  über  Hysterie  nachzulesen.  *) 

Eine  eigenartige  Verwendung  der  hypnotischen  Suggestion  haben 
ßreuet'  and  Freutf  (NeHrol.  ('entralbl.,  189,n.  Nr.  ]  und  2)  versucht.  Sie 
gehen  von  der  jedenfalls  für  manche  Fälle  zutrelieudeu  Annahme  aus, 
dass  körperliche  hysterische  Symptome,  wie  Lalimungen,  Contracturen. 
Krampfanfälle,  Erbrechen.  Anorexie,  Sehstönmgen  ete.  oft  auf  einen 
bestimmten  einzelnen  Vorfall ,  ein  Trauma  im  weitesten  Sinne .  zurüek- 
zuführcn  sind.  So  spannt  z.  B.  eine  Mutter,  um  ihr  Kind  nicht  aus 
dem  Schlaf  wecken,  alle  Willenskraft  an,  sieh  ruhig  zu  verhalten; 
infolge  di["ses  Vorsatzes  macht  sie  ein  schnalzendes  Oeräusch  mit  der 
Zunge,  woraus  bei  öfterer  Wiederholung  sich  ein  hysterischer  Tic  ent- 
wickelt ,  der  als  Zungenschnalzen  jahrelang  jede  Anfregting  begleitet. 
Diese  Gelegenheitsveranlassung  des  Symptoms  wnssen  die  Kranken  in 
wachem  Zustande  oft  seihst  nicht  anzugchen.  Erst  in  der  Hypnose  er- 
hält man  Auskunft  (Psyehodiagnostik).  Dieselbe  Hypnose  benutzt  man 
nun  auch ,  um  die  Heilung  herbeizuführen.  Breiter  und  Freiui  stellen 
sich  nämlich  vor,  dass  die  schwere  Symptomenreihe  ausgeblieben  wäre, 
wenn  die  Kranke  hei  jenem  Trauma  sieh  durch  Ausweinen ,  Aus- 
toben etc.  «abreagirt*^  hätte;  weil  dies  unterldiel>en  ist,  ist  der  Atteet 
ge Wissermassen  .eingeklemmt''.  Beispiele  wären  z.  B.  ein  lähmender 
Schreck,  eine  durch  die  socialen  Verhältnisse  gebotene  Unterdrückung 
des  Sexualtriebes  u.  s.  f.  Breuer  und  Fnud  führen  nun  diese  Abreae- 
tion  durcli  die  Hypnose  herbei  mi<l  conigiren  den  eingeklemmten  Attect 
durch  zweckmässige  Suggestion.  Ich  seihst  habe  dies  \' erfahren  bis 
jetzt  nur  einmal  und  mit  geringem  Erfolge  versucht.  Jedenfalls  h^ 
darf  das  Verfahren  noch  eingehender  Prüfung. 

♦>  Vergl.  auch  meinen  Artikel  Hysterie,  Etdenhurt/s  ReaJ-Eucyclopädie,  3.  AtiÖ., 
Sep.-Abdr.  pag.  79  ff. 


jHM  Th.  Ziehen: 

Nicht  80  dankbar  sind  die  kürperlielien  Byiiiptome  der  Neur- 
asthenie für  die  rsyehotherapie.  liier  ist  meist  die  ohjeetive  that- 
sachliche  Kriifligung  des  Xervensysteiiis  iz.  B.  durch  I  eberern ährung. 
Ruhe  u.  s.  f.)  unerliisslieh .  während  man  bei  der  Hvsiterie  auch  ohne 
diese  oft  wunderbare  Erfolge  erlebt,*)  Speeiell  kommt  die  körperliche 
Ermüdbarkeit  der  Neurasthenie  in  Betracht.  Wofeni  es  sich  dabei  nnr 
um  qualvolle  Emitidungsemptindungen  handelt,  sind  die  im  vorijLren 
Abschnitte  i  rsyehotherapie  der  psychischen  Symptome  körperlicher  Er- 
kranknn^nl  erörterten  Methoden,  namentlich  der  Uebung:  und  Abhär- 
tung, in  Anwendung  zu  ziehen.  843weit  es  sich  um  ihatsächliehe  Er- 
mlidang  handelt,  versagt  die  Psychotherapie  meist  ganz.  Nachhaltige, 
dynamometriseh  nachgewiesene  Erfolge,  welche  anf  Psychotherapie 
zurückzuführen  wären,  vermisse  ich  wenigstens  sowohl  in  meinen  eigenen 
lieobachtnngen,  wie  in  den  zuverlässigeren  der  einschlägigen  Literatur. 
Sjyecicll  ist  auch  die  Waclisiiggestioo  und  die  hypnotische  »Suggestion 
durchwegs  nur  momentan  wirksam ,  ein  Erfolg ,  der  gerade  gegentiber 
dem  Symptom  der  Eruiüdung  offenbar  gar  nichts  besann  will.  Muskei- 
fibuBgen  sind  natürlich  therapeutisch  von  allergrofister  Bedeutung  und 
wesentlichem  Erfolge  bei  der  Neurasthenie,  aber  dieser  Erfolg  ist  meinem 
Erachtens  fast  nie  zu  einem  wesentlichen  Antheil  auf  den  psychothera- 
peutischen Factor,  sondern  meist  ausschliesslich  oder  fast  ausschliess- 
lich anf  den  rein  physiologischen  Vorgang  zu  beziehen,  insofern  inner- 
halb gewisser  Grenzen  mit  der  Function  die  Ernährung  zunimmt  (ganz 
im  Sinne  RfmrK). 

Ich  sehliesse  hier  sofort  eine  Gruppe  von  körperlicheo  Symptomen 
an,  welche  für  die  Psychotherajiie  sehr  dankbar  und  den  hysterischen 
S}Tnptomen  verwandt  sind,  obwohl  eine  Hysterie  im  klinischen  Sinne 
nicht  vorliegt.  Es  sind  dies  die  reflectorisch  bedingten  Läh- 
mungen ond  Contracturen.  Als  Beispiel  für  die  Erörterung  de^ 
allgemeinen  Princips  wähle  ich  z,  B.  die  eigenthilmlichen  Harnverhal- 
tungen, welche  so  oft  bei  Mastdarmoperationen  <  Hämorrhoidalopcra- 
tionen  etc.)  n.  a.  beobachtet  werden.  Sie  fieruhen  bekanntlich  bald  auf 
Spasmen  des  Sphincter  veeieae,  bald  auf  Iimervationsunfähigkeit  und 
insofern  Lähmung  des  Detmsor.  Ihrem  Ursprung  nach  sind  sie  rcHec- 
torisch,  ich  glaube  allerdings,  dass  \'orstellungv*n  der  Lähmung  etc. 
zuwt'ilen  mitbetheili;rt  sind.  Die  raedicamentüse  Therapie  versagt  ge- 
gewühnlieh,  die  chirurgische  —  Katheterismus  —  ist,  wie  bekannt, 
nicht  gefahrlos,  da  der  Zustand  mitunter  8  Tage  und  länger  anhält. 
Auch  ist  speeiell  der  Katheterismus  geradezu  geeignet,  die  Vorstellung 
der  Lähnmng  zu  ztichten.  In  diesen  FäUen  leistet  nun  die  Psychotherapie 
in  Form  der  larvirten  Suggestion  oft  gute  Dienste.  Man  faradisirt  die 
Blasengegend  äusserlich  mit  ziemlieh  starkem  Strom  und  erklärt  dem 
Kranken ,  die  Hemmung  sei  jetzt  übenvunden.  Man  unterbricht  nun 
die  Faradisation  —  mit  Vortheil  kann  man  das  Schnurren  des  Apparat«^ 


•j  SelbstverstÄndUch  ist  de»haib  bei  der  Hysterie  dit-»«:  Kraft i^rang  des  Nerven- 
dnrch  Ifa^tcoren  etc.  nicht  öberllussig  und  in  riel^n  Fälleu  ;^WichfaU$  Conditio 
mam  qma  non  für  den  Erfolg.  Dabei  ist  übrigens  hfrvoixnlielttu,  d^.<  die  Ii1a^t4'tir  »^llitst, 
insofern  sie  das  Körpeig^e wicht  hebt,  beben  dem  thstMchiiclieii  Eiiitiott»  auf  die  Ri- 
nähninir  einen  eminent  sngi^estiven  EtofloM 


Psychotherapie  der  psychischen  Begleilsymptomc  etc. 


685 


noch  weiterziehen  lassen  —  nm\  fordert  den  Kranken  auf.  sofort  l'rin 
zu  lassen.  Aehnliehe  Fälle  von  Reflexlähmungeo  (Heflexheininungen) 
und  Keflexcontraeturen  finden  sich  allentlialben  und  sind  allenthallien 
Hehr  oft  einer  Suggestiv hehandhmg  zutrünjrlich. 

Die  Chorea  minor  i>;t  insofern  stets  psyehotherapeutiseh  za  be- 
handeln, als  die  Empfindungen  und  Vorstellungen  des  kranken  Kindes 
mügUehst  gleichförmig  zu  gestalten  sind.  Man  wird  also  jeden  Wechsel 
niogiichst  vermeiden.  Reize,  welche  stark  geftihlsbetonte  Empfindungen 
oder  Vorstellungen  wecken,  sind  ganz  femzuhalteu.  Die  larvirte  Suggestion, 
z.  B.  schwache  (Galvanisation  der  besonders  an  den  choreatischen  Be- 
wegimgen  bet heiligten  Glieder,  wirkt  sehr  oft  momentan,  jedoch  selten 
nachhaltig.  Btrnhäm ,  Wetttrstrand .  IhtnwntpaUier  u.a.  haben  Heil- 
erfolge durch  die  Hypnose  beobachtet.  *)  Meines  Ermessens  ist  letztere  bei 
der  Chorea  nur  als  ultimum  refugium  nach  Erschöpfung  aller  anderen 
therapeutischen  Mittel  gestattet. 

Auch  die  verschiedenen  Myoklonien  (Tic  des  Facialis,  kloni- 
scher Accessoriöskrarapf  u.  s.  f.)  sind  sehr  oft  psychotherapeutisch  be- 
handelt worden.  Leider  geht  aus  den  niitgeth eilten  Krankengeseliieliten 
nicht  immer  mit  Sicherheit  hervor,  ob  es  sich  um  einen  isolirtcn  klo- 
nischen Krampf  dder  ein  hysterisches  Symptom  gehandelt  hat.  In  den 
erstercn  Fällen  scheint  mir  rÜe  Psychiktherapie  einschliesslich  der  Wach- 
suggestioD  und  llypno.se  noch  wenig  nacldialtige  Erfolge  aufzuweisen. 
Immcrliin  verweise  ich  z.  B.  auf  die  BiMtbaehtung  Lötrntfdd's,  wtdcher 
einen  seit  7  Jahren  liestehenden  einseitigen  Acccssnrioskrampf  durch 
suggestive  Franklinisation  der  Halsgegend  sehr  erheblich  gebessert,  für 
einige  Zeit  s<»gar  zuia  v«UHgen  Stillstand  gebraclit  bat.**) 

Ganz  wirkungslos  ist  die  ISychotherapie  gcgenülier  den  epilep- 
tischen Antlillcu  als  solchen.  Sie  kann  höchstens  durch  Vermeidung 
starker  Affectrcize  die  Zahl  der  Gelegenheitsveranlassungen  beschränken 
und  Steigerungen  der  allgemeinen  Erregbarkeit  vermeiden. 

Von  sonstigen  sogenannten  functionellen  Neurosen  gedenke  ich 
noch  derjenigen,  deren  Hauptsyniptoni  an  bestimmte  Beschäftigungen, 
beziehungsweise  Bewegungen  anknüpfi,  wie  z.  B.  des  Schreibkrampfcs, 
des  Stottenis  u.  s.  t  Die  Psychotherapie  ist  diesen  Formen  gegenüber 
soweit  erfolgreich,  als  psychische  Momente  bei  der  körperlichen  Störung 
mitwirken.  Von  dem  hysterischen  Stottern  sehe  ich  ah.  Bei  dem  Schreib- 
krampf  sind  die  Erlolge  der  I Psychotherapie  gering;  doch  will  ich  z.  B. 
eine  Beobachtung  Wttferstranffs  erwähnen,  welcher  einen  sehr  schweren 
Fall  von  Ciavierspielerkrampf  in  circa  10  Sitzangen  heilte.  Viel  leistet 
sie  bei  dem  Stottern;  sie  mnss  jedoch  selbstverständlich  stets  mit 
RespiratioriSiihungen  und  Sprechtlbungen  als  solchen  verbunden  werden. 
Ihr  wesentlichstes  Mittel  ist  die  Ablenkung  von  der  Vorstelhmg  des 
Sprechens  und  die  Gegenwirkung  gegen  die  xlngst  vor  dem  Stottern. 
Auch  die  Hy|mose  ist  empfohlen  worden.  So  berichtet  WethTsfrand, 
da^is  er  durch  Hypnose  von  48  Stotternden  15  völlig  geheilt  und  etwa 
20  gebessert  habe.***) 

*)  Vergl.  z^  B.  die  in  der  Revae  de  l'hypnot.  *  Jahrg.  1892,  mitgetheilteu  Fälle 
(Dumofttj*al!ier,   Gibert^   Votsin), 

**)  Lehrbuch   d«r  gesammton  Pajchotlterapie.  Wiesbaden  1897  ,  pag.  216. 
**•)  Vei'gL  znr  Psychotherapie  des  Stott«rzLS  auch  Gutzmantty  Das  Stottern.  Frank- 
ftirt  ».  M,  1898,  pag.  358  fl' 
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Th.  Ziehen : 


Audi  die  Lühiuuiigen.  weldie  als  Symptome  organischer  Krank- 
heiten (les  Nerveiisy Steins  autirrten,  hat  »liP  l'syebotheraiiie  in  unkri- 
tiseheiu  Ueliereifer  p^ete^enllieh  tn  ilir  ISereieh  ^''ezof^en.  Sn  liat  (irosn' 
nrnnn*)  *reglaubt ,  dass  z.  IL  die  Heilung?  einer  dureh  lIiiaH»rrlia|jrie 
liedin^ten  llemiplefrie  dureh  Suf^fj:e8tion  lief(»r(]ert  werden  könne.  leli 
glaulie,  dass  dies^e  und  tlhnhehe  ISenhaehtungen  in  der  That  zwei 
Körnehen  Wahrheit  enthalten.  Erstens  niiinNeh  kommen,  wie  man 
jetzt  oft  heoljaehtet  hat,  zu  einer  orji^anisehen  Lahuuni^  oft  Sviu])touie 
hinzu,  welche  tunetioueüer  (Fernwirkun^en),  z,  li.  hysteriseher  Natur 
sind  {vergl.  z,  11.  die  bekannten  Heohaehtuni^en  von  I*kk  u.  a).  Diese 
letzteren  sind  der  FRyehothera|>ie  natürlich  zn^än^lieh.  Ich  selbst  habe 
einen  frappanten  eioschlli^i^en  Fall  t»eohaehtet.  Es  handelte  sieh,  wU' 
die  Seetion  später  bestiiti^te,  um  einen  l'all  einer  grossen  fiirn^e?^ehwulst 
im  linken  Seliliitenlappen.  Bei  dt*r  körperlichen  rntersuehun^i:  iiel  ein 
enormes  HehwankcTK  nameutlicli  nach  rechte  hinüber  sowohl  im  Gehen, 
wie  im  Stehen  auf.  Zu  meinem  griissten  Erstaunen  verschwand  das- 
Belhc  auf  entsprechende  Suf^^estion  in  Hypotaxic  V4)]i8tändifir.  Ein  zweites 
Moment  licfijt  in  der  Einwirkung  auf  den  Eifer  (h*r  [•atienten  lieztl^ijlieh 
der  verordneten  gyrnnastisrhen  Febini^Lcen.  Die  Sugp'StivljehMndlung  werkt 
seine  [lolfniuif?.  und  daher  fiibrt  er  seine  l'ebunp>n  und  alle  anderen  Hrzt- 
lielien  Verordnunfi^en  mit  gri^sserer  rünktliehkeit  und  f:rJ'>sscrer  Enerj^ie 
durch.  Uel)rigenH  tiiUÄeht  t^^erade  die  dynauiometrisehe  Friifun;^  oft  Er- 
folge vor.  Man  kann  sieh  fast  bei  jeder  organischen  Eühmun^  über- 
zeugen, dass  auf  eine  ttesimders  intensive  Anfeuerun^^  der  dynann*- 
metrische  Werth  ntjch  etwas  in  die  Mühe  getrieben  werden  kanti.  iH't 
wirkt  tlie  Suggestion  nur  in*  Sinne  einer  solchen  besonders  energischen 
Anfeuerung. 

Aehnlich  sind  aucit  die  Erfolge  aulzufassen .  welche  gelegentlich 
bei  nuüorischen  Keizerßeheinungen  organischen  rrsprungs  erzielt  worden 
Bcin  sijlien.  Abgesehen  von  einer  ps\ehuthera[)eutiselien  l*rojdiyla\e, 
d.  h.  der  Vermeidung  aller  uiigllnstig  wirkenden  psychischen  Heize»  ver- 
mögen wir  nur  die  psychogene  Zuthat  zu  beseitigen. 

Unter  den  Krankheiten  des  Hespirationssystems  ist  nament- 
lich das  ABthnia  mehrfach  ffsyehotherapeutisch,  und  zwar  mit  der  hy|>rio- 
tischen  Suggestion  behandelt  worden.  Ein  bemerkenswerther  Fall  wird 
t,  B.  in  tler  ;i.  AuHage  von  FonT.s  llypnotismus  ([lag.  Hu)  mitgetbeilt. 
Die  Heilung  überdauerte  die  hypmitische  Cur  um  wenigstens  ;">  Monate. 
Hand  in  Hand  mit  dem  \'erwehwinden  der  Aöthmaan fälle  besserte  sich 
auch  der  objeetive  Lungenbefund.  Für  diesen  und  ähidicbe  Fälle  ist 
die  Erklärung  folgende:  Dureh  den  anatmnisehen  Zustand  der  Lnngc 
wird  zuweilen  nur  ein  leichtes  Asthma  bediitgt.  i^rst  die  unzweck- 
tnilssigc  Athmungt^ weise  bedingt  eine  erhebheherc  Ke^^pirationsstorang. 
Ein  Bronchialkatarrh  kommt  hinzu  und  steigert  das  Asthma.  Nun  stellt 
sich  Respirationsangst  ein.  Schwere  Angst  aber,  wie  man  sich  bei  Jeder 
Melaneh(*iie  überzeugen  kann,  gestaltet  die  Reepiration  noch  unregel- 
miissiger  und  daher  unzweckmassiger  und  erweitert  die  Lunge  noch 
etwas  mehr  Dazu  kommt  die  niotorisehe  Fnruhe.  namentlieb  naehts; 
damit  ist  die  günstigste  (Telegenheit   (i\r  eine  Zunahme   des  Hronchial- 


♦)  Zdt-schr.  f.  Hypnotiamua.  November  tirul  Deccmlier  1894. 
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katarrlis  ^efrcheE.  In  solchen  Füllen  greift  allerdin^^cs  ilie  Hypn«*st\ 
wenn  sie  gelingt,  wunderbar  ein.  Sie  lindert  nnd  beseitigt  allmähiieh 
die  An«:st.  regulirt  die  Respiration,  soweit  sie  vom  Ner\ensystein  nb- 
hängif^  ist  und  setzt  8ehlaf  an  Stelle  der  motorischeo  L'oruhe.  Damit 
wird  der  ganze  Symptoinencomplex  von  den  psyehisehen  Zutliaten  nnd 
seinen  Folgeerselieinun^en  befreit  und  auf  das  rediicirt.  was  diireli  den 
primären  anataniiiselien  LuDgenbefund  liedin^  wird.  Da  letzteres  in 
einzelnen  Fällen  nielit  S4)  sehr  \  iel  ist.  so  kann  eine  vollständiire  Heilung 
vttrgetliuseht  werden.  In  Wirklichkeit  handelt  es  sieh  nur  um  eine 
wesentliche  Besserung.  Mitunter  lässt  sich  dieser  Krfolg  iti  solchen 
Fallen  aueh  durch  Wach  Suggestion  oder  auch  durch  die  uiotivirende 
Methode  („Sie  können  ruhig  und  langsam  atlimen.  Die  Athmung  ist 
vollständig  ausrcieiiend^  ohne  oder  mit  liegrtludungl  erzielen,  aber  die 
Hypnose  scheint  in  der  That  wirksamer. 

Aueh  Magen-  und  Darm  Symptome  liat  man  psychotherapeu- 
tiseh  zn  beseitigen  versucht.  So  lese  ich  z,  B.  hei  v.  Ojrral:  „Dass 
wir  die  peristaltisehe  Hewegung  mit  seltenen  Ausnahujen  raseh  und 
günstig  zu  beeinflussen,  Diarrhoen  zu  stillen.  Verstopfung,  seihst  nach 
jalirelanger  Dauer  durch  Suggestion  zu  beseitigen  vermügen ,  ist  allge- 
mein anerkannt"  u.  s.  w.  Mit  dieser  allgemeinen  Anerkennung  liat  es 
noch  gute  Wege.  Ich  tinde,  da.ss  die  Suggestion  —  auch  in  der  Hypnose  — 
die  Störungen  der  Magen-  und  Darmthriligkeit  nur  ziemÜeh  selten 
tlanerud  beseitigt.* )  Zugänglich  sind  der  Suggestion  überhaupt  im  wesent- 
liehen  nur  diejenigen  Falle,  in  welchen  die  Obslipation  vom  Nerven- 
system ahhängig  ist ,  in  welcliem  es  sich  um  eine  ^i pathologische  Ge- 
wohnheit des  Centralnervcnsystems-  (Forel}  handelt.  Auch  die  Magen- 
Symptome  der  Chlorose  ^  auf  welche  Corval  speciell  hinweist .  scbeinen 
mir  kein  besonders  dankbares  Objeet  für  die  rsycbotbcrapie.  Icli  glaube, 
dass  die  Suggestion  hier  im  wesentlichen  nur  den  Patientengehorsam 
und  die  Selbstüberwindung  des  Kranken  ttezüglieb  des  Essens  etc.  zu 
steigern  vermag. 

Vielfaehe  Berichte  liegen  vor  über  erfolgreiche  Behandlung  vou 
Menstruationsstörungen  durch  bypnotisebe  Suggestion.  Letzterer 
soll  es  sehr  oft  gelingen,  profuse  Menstrualblutungen  zu  massigen,  die 
Dauer  der  Menstruation  abzukürzen ,  regelmässigen  Eintritt  lierheizu- 
führen  und  die  heg  leitenden  Schmerzen  zu  verringern  oder  zu  beseitigen. 
Icli  citire  z.  B.  den  Fall  Forei's  lUypnotismas,  ;i.  Aufl.,  pag.  H56),  Forel 
suggerirte  in  einigen  wenigen  Hypnosen  einer  Wärterin ,  welche  schon 
längere  Zeit  an  profusen,  alle  2  — 2Vi  Wochen  wiederkehrenden  Men- 
struationen litt,  dass  die  Menstruation  sich  stets  am  L  oder  2.  eines 
jeden  Monats  einslellen  und  3  Tage  dauern  werde.  Der  Erfolg  hielt 
6  Jahre  an.  Ich  zweifle  in  der  That  nicht  daran,  dass  der  Eintritt  und 
Ablauf  der  Menstruation  auch  von  psychischen  Processen  in  geringem 
Umhange  abhängig  ist.  Dies  ergibt  sich  schon  daraus,  dass  der  I^len- 
strationsahhiuf  in  gewissem  Umfange  wenigstens  von  den  allgemeinen 
Circulationsverhältnisseu  abhängt  und  letztere  von  psychischen  Processen 
erheblich  heeinflusst  werden.    Seihst  ein    ertlicher  Einfluss  von  \'orsteI- 


*)  Der  vou  Forel  benchtcte  FaU  (Hypnotisrnns,  3.  Aufl.,  pag.  175)  ist  nur  einige 
Uonatt»  beobachtet. 
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Insi^keit  oder  A^rypiiie  ein.  Sie  ist  tlieils  psychisches,  theik  körj>er- 
liehes  Symptom.  leh  bespreche  sie  daher  jetzt  an  hesomlerer  Stelle  und 
sehe  *:aii/-  ah  von  der  diireli  Sehnier/eii  iMHlintrten  A^rA'pnie,  hei  weleht^r 
nur  die  hereits  hesproeliene  PsyeljotliiTapie  der  Sehmerzen  in  Betraeht 
kimnut.  Die  liereehti^rnn^  der  Psyehotherapie  lit-^  j^ri-pni],*  ^e^enüher 
dii'sem  Symptoni  auf  der  Hand.  Die  medieamentose  Therapie  der 
Seh  hl  tlosi^rkeit  ist  in  Jedem  ehronij-ieheii  Falle  iMnleuklieh-  Ks  pht  kein 
harndoses  Seldalmittel,  nnd  jedes  Seldafmittel  ist  nur  ein  Mittel  rtir  ein 
oder  zwei  Näelite.  ICruä^rt  man  tenier.  wie  oft  die  Sehlafhfsi^keit  aos 
psychischen  (iriind(^n  ( UeJierarijeitun^»  S<ir^en)  sieh  enlwiekelt  hat  imd 
wie  oft  sie  Naeht  für  Naeht  von  hestimmteu  psyehiselien  Symptc»me.n 
(Reminiseenzei»ja*rd  his  zu  ans^esprirliener  Ideenflutdit,  Naehfiihlem  von 
Kniptindmt^en,  wtvieln'  wahrend  di'sTa«;rs  anfp^treten  sind.  hypna^'n<^isehen 
Visionert,  At!eetstr»rnii^en  ete.)  l>e^1eitet  wird,  so  erseheint  die  Psyeln)- 
tlierapie  p^radezu  als  der  ^re^xeliene  Wefc.  Trotzdem  fra^ren  viele  Aerzte  den 
Rehlaflost'o  Patienten  kaum,  wie  er  ^ewidiidieh  seint^n  Abend  v(»rhrin{?t, 
ipioriren  also  ^erade^^u  <;:eflissentlieh  jede  Psyehothera|)ie  und  versehreilien 
nur  ein  Sfddafmittel.  Was  viTUia^  nun  die  Psyelmtlierapie  «j:e^'enyi)er 
der  Agryjjnie  zu  leisten? 

Kine  t^n'osse  Bedeulioi^r  hat  zunächst  die  sehützende  oder  schonende 
Methodr.  SelUidlich  wirkende  Momente  mttss»:*n  heseifi^  wrrden.  Sieher 
erreicht  man  dies  imr  dann,  wenn  man  wenigstens  für  die  vier  letzten 
Stunden  des  Tages  (vor  dem  Niederlegten)  g:enau  die  Heschliftignng 
vorsehreiht.  Aflp^meine  Prineii>ien  für  diese  Venirdnun«,^  lassen  sieh  sehr 
schwer  p'hen,  weil  auf  die  Individualisation  hier  fast  alles  ankommt,  leh 
hesehränke  inu'li  daher  nur  auf  einip:*  wenip^  all*;emeine  (iesiehtspnnkte. 
Unzweekmässig  sind  meist  alle  ahendlielien  Besehäfti^unp^n,  welche  mit 
sehr  intensiven  oder  sehr  p'fiildstietonten  Emplindunjren  verknüpft  sind, 
weil  sulelie  ganz  hesonders  oft  zu  schlafstörenden  Naclihiideni  führen. 
Auch  ^^anz  neue  Kmprindunfren  wirken  meist  un^ilnstijLT.  weil  sie  zuviel 
neue  Vnrstelinnp'n  nnd  \'orstellun;;sverknü]itunp*n  anregen.  Sop^nannte 
Zerstreuung^  wirkt  daher  meist  nicht  günstig'.  Am  pinsli^sten  wirkt  tn 
der  Mehrzahl  der  Fälle  eine  lanp^ame  ohjective,  nur  mit  schwachen 
(lefühlstr»nen  verknüpfte  jreistip'  B{^sehäftii^un^^  welche  Tdlters  V4»n  Pausen 
unterhroehen  wird.  In  (k-n  Pausen  ist  bald  ahsoUite  Kühe  einzuhalten, 
bald  eine  leichte^  lauijsamc.  activ*'  (Gymnastik  vorzunehmen.  So  hat  sich 
mir  schon  oft  tollender  Turnus  für  die  Zeit  nach  dem  Abendessen  hei 
schwerer  A^rypnie  liewährt: 

1/4  Stunde  langsame,  geistigre  Arbeit; 
5  Minuten  Kühe  (liegend  I): 

V*  Stunde  lanprsame,  geistige  Arbeit; 
ö  Minuten  (iymnastik  i^bei  ortenem  Fenster); 
5        „         Kuhc; 

Y4  Stunde  langsame,  geiistigo  Arbeit; 
5  Minuten  Kühe  n.  s.  f. 

Als  geistige  Arbeit  wiihit  man  bei  (iehildeten  z.  R.  Excerpiren  ans 
einem  leichten  halbvvissenschaftliehen  Buch  über  eine  dem  l'atienten 
ziemlich  geliiuHge  Materie  oder  schriftlielies  Uehersetzen  aus  einer  dem 
Patienten  ziemlieh  geläutigen  Sprache.  Auch  Zeichnen  nach  Vorlagen. 
Kartcnzeitdnien  n.  s.  w.  lässt  sich  oft  verwenden. 


Ang«lQ«iD«r  Tbempir.  II, 
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srTzt  öinl  Sclilnf  Ijis  zam  Morjs^eii  sug^f*rirt.  Im  ganzen  geling  hei  der 
neurastbenisrhen  Aj^rvpiiie  die  Hypin>se  unr  selten  oder  sehr  iinvoll- 
konimen,  \  iele  Fälle  selieiden  also  von  vornherein  aus.  Die  wenig'eii 
Fälle,  in  welchen  eine  Hypnose  gelingt,  werden  nur  zu  einem  kleinen 
Theil  wirklieli  geheilt.  (UiTistigstenfalls  gelingt  es,  mit  einer  Hypnose 
Sehhif  für  eine  oder  vielleieht  xwei  Nächte  zu  erzielen.  Erwägt  man 
nun  die  tJefaliren  einiT  öfteri'ii  Hypnose,  so  wird  man  unhediugt  auf 
diesr  ver/äehten  und  jeMienlalls  zmiäehst  versueiien ,  mit  der  oben  an- 
gegebenen nieht-liypiiolisL'lieii  Fsvebotlierapie .  sowie  einer  geeigneten 
Hydrotherapie  und  Meebfliiotlierapie  luid  gelegentlieheiu  Verabreichen 
sehwaeher  Medieamente  auszukommen.  Erst  wenn  ein  solches  monate- 
langes Curvert'ahren  nieht  zum  Ziele  geführt  hat,  würde  ieb  luieh  zu 
einer  iifteren  Hypnose  i'ventuell  entsehliessen, 

V.  Die  Psychotherapie  des  Patientengehorsams. 

Der  (Jehorsam  des  Patienten  ist  das  allgemeinste  Erfordemiss  bei 
jeder  Therapie,  Fast  keine  Therapie,  weder  die  Fsyehotherapie,  noch 
irgend  eine  soniatisehe  Therapie,  vermag  ihn  zu  entbehren.  Zu  erzielen 
ist  er  fast  nur  auf  psyehotlierapeutisrhem  \^'ege,  d.  h.  dureh  psychische 
iie«*inthissung,  Selljsfverstaudlieh  kann  man  manche  thii*a|)eulisehe  Mass- 
regel aueb  durcdi  meebaniselie  iJewak  erzwingen:  ich  kann  den  Kranken 
wider  seinen  Willen  heilen.  So  kann  ich  das  Kind,  da«  sich  gegen  die 
Operation,  beziehungsweise  die  Xarkose  sträubt,  halten  lassen  und  trotz 
seines  Striiuljens  I>etHuben  und  operiren ,  so  kann  ich  einen  Geistes- 
krankeu,  welcher  einen  gehrocheuen  Arm  trotz  aller  Verordnungen  der 
Rnhe  fortwährend  hin-  und  herhewegt,  fesseln  u.  s.  f.  Aher  diese  Falle 
liesebränken  sich  auf  unmündige,  beziehungsweise  unzurechnungsfähige 
Individuen,  welche  die  erforderliche  Einsieht  entweder  noch  nieht  er- 
worlten  oder  durch  Krankheit  verloren  haben.  In  allen  anderen  Fällen 
muss  psyehotberaju'Utisch  Gehorsam  erzielt  werden.  Das  Mass  des  er- 
Ibrderlielien  Gebinsanis  ist  natürlich  für  die  verschiedenen  tberapeuti- 
scheu  Verordnungen  sehr  verschieden.  Für  die  widerlegende  Methode 
der  Psychotherapie  genügt  es,  dass  der  Kranke  zuhört,  für  eine  ehirur- 
giwhe  Operation,  dass  der  Kranke  seine  Einwilligung  gilit  und  sieh  znr 
Narkose  hinlegt.  Für  \i(de  psyrhotb^'rapeutische  und  kurperlich»'  lie- 
handlungsmethoden  wird  hingegen  ein  wochen-  und  monatelanger,  auf 
harte  Probe  gestellter,  stündlicher  Gehorsam  verlangt.  Schmerzen  sollen 
ertragen,  langweilige  Proceduren  genau  durchgeführt.  Genüssen  entsagt 
werdeu.  Demgemäss  wird  eine  besondere  psychotherapeutische  Methode 
zur  Erzielung  und  Erhaltung  des  Gehorsams  gerade  in  diesen  Fällen 
hcsondrrs  wünschenswerth.  Nun  hat  ja  allerdings  jeder  Arzt  iustinetiv 
sieh  eine  Methode  ausgebildet,  seine  Kranken  zum  Gehorsam  anzuhalten, 
aber  die  aUtägliehe  Erfahrung  lehrt,  dass  dies  instinetive  \''crfaliren  oft 
versagt.  Es  ist  also  nicht  ül^ertlüssig,  auch  für  die  Psychotherapie  des 
Fatientengehorsams  bestirumte,  wissenschaftlich  begründete  Principien 
aufzustellen. 

An  sich  ist  iler  Patient  zum  Gehorsam  geneigt:  er  kommt  zum 
Arzt,  um  seinem  Kath  zu  folgen.  Der  Fngebtu'sam  der  Kranken  ent- 
springt daher  stets  aus  besonderen  NehenbedingungeiL  Die  wichtigsten 
unter  den  letzteren  sind: 

44* 
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h  Cliar<tktrniri;rüHj^  /ur  Kritik,  zur  itii|)tisjtion  und  /utu  Zut^itM  ; 

2.  IVssiinij^tisflir  llosipiiitioii ; 

3*  Mn^ediild  ^^i'^miüIkt  drr  Lä)i*r<:  der  Cur; 

4.  Uij;^'i'(luld  p'^^riiiiluT  dm  mit  dvr  Cur  viTlmndeneii  Selimcrzni 
lind  and*'r\vi'iti;ri'u  HcHfluverdni ; 

ü,  riit"H!ii«j:keit  aiU"  die  dureli  die  Cur  vt'rljotriien  Ueiiilssi'  -m  ver- 
zicdUeii. 

Dj<s  allp^moiiu^  und  sonvTriuie  Mittel  gegen  diese  degeuwirkuntren 
JHt  die  Ijuiliissuiig  (niirs  tinhedirigteu  Vertniuens.  Der  Kranke  luuss  /nr 
rcber/.inij::uiig  gelangen,  dass  der  Ar/.t  zu  seiner  lleiiung  denjenigrn  Weg 
anordnet  1  weleher  am  siehersten  und  am  rnsehesten  zum  Ziele  fUlirt 
und  das  Mininiura  von  Besehwerden  und  Entsagungen  auferlegt.  Dies 
Vertrauen  wird  in  ganz  ähnlieher  Weise  geweckt  wie  die  Auloritäts- 
vorstelliing  liehufs  der  Suggestion.  leh  verweise  dalier  auf  die  Dar- 
legungen pag.  (>46C  Hingehende  Erheluing  der  Anamnese^  nnd  grdrid- 
liche  rntersnehnng  sind  die  llaMptinittel.  Sie  vermögen  jugendliehes 
Alter  und  l'iiherltiinitht'it  anszngleiehen.  Dazu  iiuiss  weiter  ein  hestininites 
Antreten  kommen.  Dies  soll  sieh  jedoeh  nielit  darin  iluf^sern.  dass  man, 
wenn  aueh  die  Cntersnehung  zu  keinem  bestimmten  Ergehniss  geführt 
hat,  dem  Kranken  dr>eh  eim*  Dingnosi^  an  den  Keipf  wirft,  l^as  hiesse 
mit  dem  Vertrauen  Lcjttertr  spielen,  «l.  li.  alles  v<tn  dtiii  Znlall  ahhängig 
raaelu^n.  dass  die  Diagnose  doeh  vielleieht  stiinmt  otier,  wenn  sie  uieht 
Htirnnit .  das  Versehen  unheaelitet  Ideiht.  Vielmehr  gel»e  man  mit 
bestimuiieti  Worten,  natitriieli  in  pnpulllreii  Ausilriieken ,  das  l'nter- 
stielinngsergehiiiss  wieder.  Wit  Zw(*ife1  bleiben,  verlange  man  weitere 
UnttTsneliung  un<i  Heobaebtnng.  Man  kann  amdi  Z\vrif(d  in  sehr  1m^ 
stimtnter  Weise  ausdriiekcn  ,  man  niii>s  dmi  Kranken  nur  klar  sagen, 
dass  mau  noeh  sehwatikt  und  wodurch  man  den  Zweifel  zu  beseitigen 
gedenkt.  An»  gefährliehsten  sind  ungesehickt  dissimulirti*  Zweifel  und 
Schwankungen  in  der  Diagnos4*. 

Kritisehen.  oftpositionclleii  und  skeptischen  Charakteren  gegenüber 
wird  man  rtft  geniUliigt  sein,  um  tltduirsam  filr  ilie  Verordnungen  zu 
erlangen,  dii'  Diagnose  zn  begrdnden  und  die  einzelnen  Verordnungen 
zu  reehtfertigen.  lieides  geselndn-  jedenfalls  in  kurzen,  klaren  SHtzen. 
Aul'  verwickelte  Kn^rternngen  lasse  man  sieh  niemals  ein.  Zur  Begrün- 
dung d<'r  Diagnose  weist  num  aui'  rinige  wenige  Symptome  hin  ,  zur 
Rechtfertigung  der  Verordnungen  bt'rnfe  man  sieb  in  erster  Linie  auf 
eigi'ne  und  fremde  Erfahrung.  Der  Arzt  soll  sieh  auf  wenigt^  nnangreif- 
bare  Slitze  besebränken. 

Die  l*rognosi'  stelle  man  stets  sehr  vorsitdilig.  Es  ist  vor  allem 
niemals  riehtig,  dir  Prognose  günstiger  zu  färben,  als  sie  thatsüehlieh 
ist.  i)ptimistis(*hr  lY«»grjosen,  killine  Vers|)n'ehungen  rascher.  vollstän<ligtT 
Heilungen  gefährden  im  Verlauf  der  Krankheit  die  Vertniueusstellnng 
des  Arztes  am  meisten.  Speeiell  i^t^i  nmn  vorsichtig  mit  der  Voraussage 
der  Krankheitsdauer.  Diese  ist  in  der  That  meist  s('hr  unsicher;  bemisst 
man  die  Kranklieitsdaucr  zu  kurz,  h>  erfolgt  zu  oft  alsbald  ein  Dementi, 
und  damit  geriith  das  Vertrauen  zum  Arzt  und  die  Neigung  zum  C«*- 
horsani  ins  Sefiwanken. 

Pessimistiseh-resignirten  Charakteren  gegenüber,  welche  oft  äussern, 
ihnen  sei  doch  nicht  mehr  zu  helfen,  und  deshalb  in  der  Helolgung  der 
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ärzlliche«  Anonlnuiijren  tinpanktlich  sind,  lasse  man  sicli  erst  recht  nicht 
verftihreii,  dvu  Kranken  diin'h  (las  \'erspreehen  ?ai  triVsten,  er  werde, 
wenn  er  lb!*j;sam  sei,  raseli  »^eorseri.  \faij  uünle  auch  hier  einen  schwer 
eiulusltareo  Weehst-I  auf  eine  iialie  Znkyot't  uytvrschreiben,  am  sich  ans 
«ler  au^^enl)lieklichen  ^'erle^enlleit  zu  befreieih  Gerade  in  solchen  FäHcn 
ist  es  \ielmefir  ^erathen.  die  I*rof::nose  sehr  2w*Mtelhat't  zu  stellen  und 
den  Zweifel  an  der  *riinstigen  Prognose  ausdrücklich  damit  zu  *ie;iTünden, 
dass  man  nicht  üherzeu<^t  sei.  oh  iler  Kranke  seine  pner|!:ie!ose  Kesigna- 
tion  gi^nnir  üherwinden  werde ,  um  alh:'  W^rordnun'^en  durchzuführen. 
Derselbe  Sehaehzuj^  ist  auch  mutatis  niutandis  |i:e^t'n(iber  sehr  kritischen 
skeptischen  Kranken  oft  am  Platze. 

Auch  im  ^  erlaufe  der  Reliandlun^  suche  man  niemals  Versehlim- 
meniD^en  dem  Kranken  auszureden  oder  abzudisputirerL  Vielmehr  er- 
klärt man.  dass  solche  Kxaecrbationen  vorkommen,  also  drn  Ar/t  keines- 
weiixs  überraschen,  und  dass  sich  daraus  nur  die  Nothwendi'^keit  einer 
umso  sor^rfältigreren  Dnrehfiihrunf^  aller  Verordnungen  er^^elte.  Keines- 
falls lasse  man  sich  bestimuien .  sotl>rt  die  \*en>rdnun*^^en  unizustossen 
und  neue  zu  ^elH-n.  In  Yieleii  Fällen  müssen  die  VerordnunpMi  erst  die 
Fenerprolic  einer  solchen  initialen  Exacerbation  l*estehen  (z.  B.  hei  Neur- 
asthenie, üvstcriej,  um  wirksam  zu  werden-  Erst  wenn  man  that- 
sächlich  zur  Uehenr.cuifung  j^elang^t  ist,  dass  ein  anderer  W'e^  mehr 
verspricht.  weci)sfe  man  den  Cnrplan.  Daliei  ist  meist  eine  allmähliche 
Mo«li(ication  vorthrillmftiT  als  ein  plfiizlieher  totaler  Wechsel.  Das  recht- 
zeitige Kinsrliiehcn  einer  nrnen  Vfrordnunir.  einer  Moditicatton  des 
Carplunes  genünrt  oft,  die  l  ngcduld  des  Kranken  über  die  Länf2:e  der 
Cur  zu  beschwichtigen  und  ihn  zur  Willigkeit  zurückzuführen,  tlandelt 
es  sich  nm  Kranke.  <lie  jede  liesscrun^  abstreiten,  ihren  Zustand  immer 
nur  auf  (inmd  ihrer  subjeetiven  Heschwerden  auffassen  und  immer  zu 
schwarz  ansehen  und  ausserdem  ihren  Zustand  hei  Heginti  der  Cur  nach- 
träglich als  sehr  günstig  hinstellen,  um  ihr  absprechendes  L  rtheil  über 
den  bisherigen  Curerfolg  durch  den  ('oiitrast  zu  rechtfertigen,  so  führe 
man  selbst  in  (Gegenwart  des  Kranken  schriftlich  eine  Krankengeschichte, 
in  welche  man  den  Fntersuchungsbefund  und  die  anfänglichen  subjeetiven 
Besclnverden  des  Kranken  wnrtlich  einträgt.  Diese  Eintragungen  wieder- 
holt man  tägliclu  Bei  Neurasthenie,  llysterie  u.  s.  f.  ist  speciell  stets 
eine  Zahlenangabe  über  den  Schlaf,  in  angemessenen  Zwischenräumen 
eine  Angabe  über  die  dynamoraetrische  Kraft  u.  s.  w.  cinzutrngcn.  Al>- 
gesehen  davon .  dass  man  so  einen  besseren  1  eberhlick  über  den 
Krankheitsvcrlanf  hehäU  und  sich  allmählich  eine  werthvoUe  Sammlung 
vtm  Krankengeschichten  versebatft,  welche  für  die  Behandlung  späterer 
ähnliclier  Kranken  zu  verwerthen  ist.  schützt  man  sieh  vielen  Kranken 
gegenüber  nur  so  gegen  eine  Verkennung  thatsächlieher  Erfolge.  Dem 
ungerechtfertigten  Wrlangen  des  Kranken  nach  Aenderungcn  der  Cur 
setzt  man  den  Hinweis  auf  die  günstigen  Eintragungen  der  Kranken- 
gescliichie  entgegen.  Dass  auch  bei  diesen  Eintragungen  niemals  sehön- 
gefärlit  werden  darf,  ergibt  sich  aus  den  früheren  En>rterangen. 

(irosse  Schwierigkeiten  machen  die  öfter  sich  wiederholenden 
Rückfälle,  wie  sie  im  Verlauf  einer  Neurasthenie,  Hysterie  u.  s.  w.  auch 
bei  schliesslich  erfolgreicher  Cur  so  sehr  häufig  sind.  Sie  geben  oft 
Ankiss  zu  einer  t.tpposition  des  Kranken  gegen  tlie  Cur,  Man  entkräftet 
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diese  <>p|K>sition  am  Ijeston  diirrh  *hm  thiitsiiehlieh  durehans  ziitreffen- 
den  Hinweis  darauf,  dass  trotz,  dieser  Hiiekfälle  doch  Hehr  wohl  ein 
re^eliiiiJssiges  Fortsehreiten  und  daher  aiieli  Heilun^^  inti^lieh  sei :  jeder 
Kiickfall  nehme  dem  Kranken  weniger,  als  er  vorher  liei  jedem  ein- 
zelnen l'ort  seil  ritt  gewonnen.  Man  kann  das  dem  Kranken  aueli  sehr 
gut  durch  eine  stat!eH'<irmi|?  ansteigende  Ziekzackliuie  (etwa  im  »Sinne 
des  ersten  ansteij^enden  Al»sehtiittes  der  Temperatiircurve  eines  Typhus) 
veransehauliehen. 

Vor  allem  abrr  i<te]j*'  man  hei  iJer  lan^rn  DaiiiT.  drn  Hdekrallen 
und  den  Sehnierzm  und  Hesehwerden  drr  Cur  dem  Kranken  stets  als 
Mitkämpier  zur  Seite.  Der  Krank*:  muss  wissi'n .  dass  der  Arzt  einer- 
seits alle  suhjeetiven  HesehwiTd^n  mit  iliin  fllhit.  ilass  aber  anderer- 
seits das  Irtheil  des  Arztes  der  einzip'  ohjeelive  Massstal)  l'ür  seinen 
thatßUeh liehen  Zustand  ist.  Vor  allem  s(dl  man  also  die  sui>jeetiven  lie- 
schwerden  der  Krauken  niehl  missaehten  oder  etwa  ^ar  mit  den  Worten 
„nur  neurastbeuiseh",  .n  ur  hysteriseh"  u.  8.  f.  ahlertif^en.  Der  Kranke 
legt  dies  mit  Keeht  stets  als  Manjj^el  an  Mitgefühl  oder  Mangel  an  Ver- 
ßtändiiiss  aus  imd  fUrehtet,  dass  der  Arzt  ihm  mit  seinen  Veror<lnnngen 
entweder  zu  viel  oder  Innchtif^es  zumnthet.  In  heid^'U  Fällen  ist  das 
VertraueJi  und  die  Willi^kr-it  des  Krauken  verselierzt. 

Die  mit  der  {\ir  verbundenen  Ueseh werden  (Schmerzeu  etc.)  mid 
Entsagungen  soll  man  ehcufalls  dem  Kranken  nieht  ausznreden  ver- 
suchen. iMan  würde  damit  in  tast  allen  Fii!l<'n  niebts  oder  das  Gegen- 
theil  erreichen.  Man  beschränkt  sich  vielmehr  auf  die  \'ersieherung, 
dass  man  hei  Festsetzung  der  Cur  darauf  bedacht  gewissen  sei.  die 
Beschwerden  und  bjitsagungen  miJgliebst  zu  verringern ;  was  man  jetzt 
dem  Kranken  zugemutliet  habe,  sei  das  unerüissliehe  MinimnuL 

Auch  wenn  man  ade  »liese  Hinweise  berüeksiehtigt ,  wird  man 
doch  auf  allerlmnd  kleine  und  grossere  rnfolgsantkeiteii  gefasst  sein 
müssen.  Demgegenüber  bleibt  ein  weiteres  Mittel:  gf^naue  Feherwachnng 
der  Einhakung  der  Verordnungen.  Zu  diesem  Behüte  ist  es  zunächst 
vortheilhaft,  wenn  die  Für  nicht  sehr  einfach  ist,  den  Cnqdan  schrifV 
licb  zu  tixiren.  Auch  die  weiteren  Verordnungen  sind  Tag  für  Tag  in 
dag  oben  bereits  erwähnte,  auch  den  l untersuch nngsbefund  u.  s.  f.  ent- 
haltende Heft  einzutragen.  Der  Kranke  soll  daraus  ersehen,  wie  viel 
Gewicht  auf  eine  genaue  Ausführung  der  Verordnungen  gelegt  wird. 
Täglich  überzeuge  man  sieb  chirch  geseliiekte  Fragen  natürlich  nicht 
im  Tone  des  Intjuisitors  -  ,  ob  der  Kranke  die  X'erordnwngcn  einge- 
halten hat.  Es  ist  gut.  wenn  der  Kranke  von  Anfang  an  weiss,  dass  er  in 
dieser  Weise  gefragt  wird.  Bei  Morphinisten,  Alkoholistcn.  Hysterisehen, 
Debilen  und  überhaupt  hei  Kranken,  welche  von  Fharakter  oder  in- 
folge ihrer  Krankheit  zur  Inwahrheit  neigen,  kann  ujan  sieh  selbst- 
verständlich nicht  auf  die  Wahrheit  ihrer  Antworten  verlassen,  sondern 
rnnss  sich  durch  Befragimg  der  Angehörigen  oder  des  Ftlegers  Uher- 
zengen,  oh  der  Kranke  die  Wahrheit  sagt.  Ertappt  mau  den  Kranken' 
auf  einer  Fnwalirlieit.  so  halt»"  man  sie  <leni  Kranken  rüeksiehtskis, 
aber  selbstverstäudlieh  mit  der  grössten  Ruhe  vor,  selbst  auf  Kosten 
eines  hysterischen  Anfalles.  Der  Kranke  muss  sieh  fürchten  zu  lügen. 
8ehr  zweck  massig  ist  es  auch .  der  .-Vusführung  der  Verordnungen  ge- 
legentlieh    pers;>nlieh,   eventuell    liherrasehend    beizuwohnen.    Hat    man 
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Uebersetzun^eo,  Exeerpte,  Zeichnen  ete.  verordnet ,  sf»  lasse  man  sich 
täglich  (las  Gearbeitete  zeigen.  Der  Kranke  ninmit  sonst  zw  leicht  itn. 
da  SS  der  Arzt  keinen  Werth  anf  diese  Verordnnnn:en  legt. 

»Stellt  man  eine  irgendwie  erhebliche  Ahweichtmg  von  der  Cur 
fest,  so  ist  jedenfalls  der  Kranke  sofort  zur  Rede  zu  stellen,  und  zwar 
mit  ruhigen  Worten.  Im  allgemeinen  genügt  zunächst  die  Bemerkung. 
dass  man  auch  aut*  das  gewissenhafte  t^inhalten  der  übertretenen  Ver- 
ordnung im  Interesse  der  Sicherheit  und  8ehnelligkeit  des  Erfolges 
(lewieht  lege.  Wiederholen  sich  die  Ahweiehnngen  öfters,  so  lasse  man, 
wenn  es  sich  nicht  am  eine  absolut  unerlässliche  Verordnung  handelt, 
direct  die  Wahl:  soll  ich  die  Verordnung  streichen  und  wollen  .Sie 
damit  etwas  von  Ihren  Chancen  opfern,  oder  wollen  wir  die  Verordnung 
ael'rccht  erhalten  und  wollen  iSie  dieselbe  dann  gewissenhaft  einhalten? 
Erstreckt  sich  die  Unfolgsam keit  trotz  allem  auf  unerlässliche  X'or- 
schriften,  so  bleibt  nur  die  Wahl,  dem  Kranken  einen  Pfleger  beizu- 
geben oder,  wenn  der  Kranke,  beziehungsweise  die  Angehörigen  hierin 
nicht  einw  illigen,  die  Cabinetsfrage  zu  stellen,  d.  h.  dem  Kranken ,  be- 
ziehungsweise den  Angehnrigen  die  Wahl  zu  lassen:  entweder  von  jetsrt 
ab  pünktlichen  Gehorsam  oder  Annahme  eines  PÜegers  oder  Abbruch 
der  Behandlung. 

In  manchen  Fällen  muss  man  von  Antang  an  mit  der  Wahrschein- 
lichkeit rechnen ,  dass  der  Kranke  den  ärztlichen  Verordnungen  nicht 
gewissenhaft  nachkommt.  Es  gilt  dies  z,  B.  für  fast  alle  Fälle  von 
Morphium-  oder  Alkoholentwi>hnuiig.  Auch  Hysterische  sind  gewrihnlich 
nicht  gev\ issenhaft :  erstens  reisst  die  Lalvililät  ihrer  Stimmungen  sie  oft 
zu  Eehertretungen  oder  Unterlassungen  hin  und  zweitens  stürt  die  pathtv 
logische  Unaufnierksamkeit  und  der  Hang  zum  Träumen  allenthalben 
die  pünktliche  Durchführung  der  Cor.  Deshalb  ist  es  in  vielen  Fällen 
rathsam,  Morfthinisten,  Alkoholisten  und  auch  vielen  Hyste.rischi^n  von 
Anfang  an  einen  PÜeger  beizugeben. 

Endlieh  ist  klar,  dass  eine  sorgfältige  Feljerwachung  der  Durch- 
führung einer  Cur  sehr  schwierig  ist,  so  lange  der  Kranke  in  seiner 
eigenen  Wohnung  bleibt.  Der  Arzt  kann  nicht  stündlich,  kaum  zweimal 
täglich  flie  Vm  controliren.  Dazu  kommt,  dass  meist  die  Verführungen 
zu  Abweichungen  vom  Curplan  zu  Hause  zahlreicher  sind.  Man  ist 
daher  in  allen  Fallen,  in  welchen  es  sich  um  eine  sehr  stricte  Durch- 
führung der  Vm  handelt,  genrithigt  —  es  sei  denn,  dass  die  häuslichen 
A'erhältnisse  sehr  günstig  liegen  oder  der  Kranke  sehr  energiscli  ist  — , 
den  Krauken  in  eine  unter  ärztlicher  Leitung  stehende  Anstalt  oder 
Klinik  zu  versetzen.  So  ist  dies  sehr  häufig  schon  aus  diesem  fTfunde 
nothwendig  namentlich  bei: 

1.  Stotfwechselkrankheiten  und  Krankheiten  des  Verdauungs- 
apparates,  soweit  diätetische  Curen  erforderlich  sind, 

2.  Cirenlations-  und  anderen  inneren  Krankheiten  (z.  B.  Asthma), 
sowie  chirurgischen  Leiden,  soweit  mecbanotherapeutisclic  (orthopädische) 
Curen  nothwendig  sind. 

3.  Nerven-  und  Geisteskrankheiten,  soweit  eine  ansgedehntere 
Psychotherapie  in  Betracht  kommt. 

Die  Praxi.^  hat  diesem  Bedürfnisse  allcnthallten  genügt.  Am  dringend- 
sten ist  es  i'ür  ps}  ehotlierapeutische  Curen  und,  da  diese  wiederum  die 
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Der  erste  Theil  dieses  ganzen  Werke»  war  den  therapeutischen 
Aafgahen  und  Zielen  in  Prophylaxe  und  Heiltin^  der  Krankheiten  ge- 
widmet, der  zweite  Theil  niufasstdie  -AlljL^emeinelleilmitlellebre'*,  umfasst 
also  die  Gesaranitheit  der  Mittel ,  deren  wir  uns  zur  Erreiehmif?  der 
Ziele  hedienen  können,  und  die  Methoden  ihrer  Anwendung,  lier  llüek- 
hliek  anf  diesen  zweiten  Theil  zeigt,  dass  die  Heilpotenzen  allen 
möglichen  Geljieten  entnommen  werden,  der  Mechanik,  der  Physik, 
der  Chemie,  der  Psychologie.  Alles  machen  wir  dienstbar  zu  Gunsten  <ler 
Therapie,  Wir  schliessen  grundsätzlich  nichts  aus,  das  theuerste 
Verfahre II  ist  uns  nicht  zu  theuer  und  das  ekelste  nicht  zu  ekel.  Mass- 
gebend ftir  die  Kunstheüung  ist  nur  ein  Gesichtspunkt  aliein,  die  sichere 
Erlahrung  liher  die  Hilfe,  die  sie  gewährt.  Diese  wissenschaftlich  wohl 
geprüfte  Erfahrung  am  Krankenbett  gewährt  alleiti  das  enlsclicidende 
l  rtheiL  Die  Therapie  hat  ihr  eigenes  Wissensgebiet  und  ist  darin  allein 
Kichterin,  keine  andere  Disciplin.  Wohl  können  wir  hei  voller  Keniitniss 
der  Krankheitsursachen,  des  Krankbeitsproeesses  und  seines  spontanen 
Ablaufes  einerseits ,  gewisser  Heilndttel  und  Heilproceduren  und  deren 
Einwirkung  auf  den  gesanden  und  gleichartig  kranken  Thier-  und 
Menschenkürper  andererseits  mehr  oder  minder  l>ereehtigte  Analogien 
ziehen  und  nns  zur  Anwendung  des  Verfahrens  für  l>ereehtigt,  ja  für 
verpflichtet  haken,  —  den  Stichentscheid  gibt  immer  nur  die  Heoh- 
achtung  gleicher  Krankheitsfälle  heim  Menschen,  Kein  noch  so 
fein  ausgesonnener  Calcül,  keine  heim  Stande  der  Forschung  tadellose 
Deduetion  hat  vor  ernsten  therapeutisehi'n  Irrthümern  geschützt,  l'nser 
Organisnms  gleicht  noch  einem  vielfach  verschhjssenen  Boche  und  l>eint 
Kranken  nun  gar  liefen  die  Verhältnisse  meist  so  w^enig  otten,  dass  nur 
in  den  einfachsten  Fällen  unser  therapeutischer  Calcül  einen  annähernd 
sicheren  Erfolg  verspricht.  Und  wie  schon  Hippokrates  der  einen 
Warnung,  irgend  etwas  imgepriitt  in  der  Medicin  anzunehmen,  die  andere 
hinzwgetiigt  hat.  nichts  vorzeitig  a  limine  abzulehnen,  so  müssen  wir 
vorurtheilsfreien  offenen  Sinn  behalten  für  das  Gntc ,  woher  es  auch 
komme.  In  Anbetracht  der  Fnvollkommenheit  der  medieinischen  Kennt- 
nisse ist    die  Fnerklärbarkeit   einer  Therapie,   ihre    Unverstand- 
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liehkeit  tw  sieh  rlurrliaHs  kein  Hrand  filr  ihre  riistattliatYi^keit  iiml  viele 
braucblKire  Mothoden  hnlieii  f^eseliirUtlirfi  (*in  Staiiitiiii  liinter  sich,  in 
welchem  slirc  Hcilerf(>lfi:e  als  nnmJifj^liclie  erkUirt  worden  sind,  d.  h.  als 
mierklilrliuhe ,  iiaeli  dem  Stande  der  Kenntnisse.  Ciilnzlieli  vc>rurtlieilä=^ 
los  intissen  wir  iinti  nach  geg^enüber  den  rHiehem  neuer  lleihnethoden 
verlialten,  weil  nicht  selten  NielitiU7,te  rfadlinder  in  der  Therapie 
fi^eworden  sind  f/V/f.s'Wf/^,  Tfmn  ßmndt,  //tw/z/y),  und  weil  wir  .g^ierig 
sein  ndissen  nacli  jedeiu  Lichtstrahl  der  Krkenntniss,  woher  er  anch 
komnie''. 

Nichts  anderes  als  die  wohlgepritfte  Erfahrung  ohne  An- 
sehen der  Person,  ohne  Vorurtheil  in  den  l)infi:en  sehen  wir  als  ent- 
scheidend an ,  aher  wohlverstaiideti .  die  wissenschaftlieh  wohl^e|)r(itle 
Erfahninj^.  Uas  ldt>sse  post  hoc  er^o  pmpter  hoe  Ije^rfindet  gar  keine 
wissensehaftliclie  Erfahrung,  nicht  einmal  in  der  anorganischen  Welt, 
gesclnveige  in  der  Welt  der  t >rgi*nisnien.  Auch  in  den  Krankheits- 
proccssen  läuft  das  Lehen  tort.  und  dies  sptmian  iortlanfende 
Leiten  fuhrt  Veränderungen  und  Entfeninngen  der  Krankheitsursachen, 
führt  iModiticationcn  und  auch  lieendignngen  ^lei*  Krankljeilsproecsse 
mit  mcli,  In  wcleln-ni  l'nifange  und  durch  weh'hc  Kegniationeii  die 
Spontanheilung  der  Krankheiten  staltfindet,  rlarliher  sei  auf  den  /weiten 
Ahi^chnitt  des  ersten  Tlieiles  verwiesen.  Aus  der  dortigen  Darstellung 
geht  hervor,  dass  zum  Glück  für  die  Existenz  der  t)rgnnisiuen  ein  hei 
den  viTsrhicdenen  Krankheiten  versehirdener ,  hei  den  meisten  aher 
ilherall  noch  *^rhehlicher  liruchtheil  von  Krankheitsfällen  ganz  von 
seihst  recoovalescirt.  Es  ist  ferner  festzustellen,  dass  es  keineswegs 
immer  die  anfangs  .schweren  Fälle  sind,  die  einm  ungünstigen 
Ablauf  nehmen,  und  die  leichten  sind,  die  durehgangig  ein  gtlnstige^ 
Ende  finden .  sondern  dass  der  Verlauf  oft  ein  unerwarteter  ist.  Die 
expectative  Methode,  d.  h.  eine  lUdiandlungsmethode,  die  sich  im  w^esent- 
lielien  auf  die  Abwehr  weiterer  euniulativer  Schäden  beschränkt,  hat 
zu  einer  gewissen  Statistik  der  Selhstheilungen  geführt,  die  sich 
im  grossen  ganzen  hei  denselben  Krankheiten  als  zicndich  stationär 
erwiesen  hat.  Doch  auch  dies  nicht  einmal  durchgängig  und  ausnah  ms- 
los.  tlerade  bei  den  epidemischen  Volkskrankhciten  hat  sich 
gezeigt,  (hiss  der  natürliche  Verlauf  bisweilen  Jalirc  hindurch  schwächer 
ist,  um  alsdann  uieder  aus  unerkennbaren  l/rsaehcn  sieh  za  verschlim- 
meni.  Da  die  Heohaehtung  der  Krankheiten  denmaeh  ergibt,  daas 
die  einzelnen  Krankh<'iten  in  verschiedenem  l'rocentsatz  in  der  Regel 
von  selber  hcilrn ,  so  ist  dieser  Satz  als  das  feste  Fundament  zu 
betrachten,  ilhcr  das  hinaus  jede  Kunstheilung  erst  in  Helracht  kommt. 
Das  Wort  post  hoc  ergo  propter  hoc  erleidet  liier  notli wendig  die  l  ni- 
wandhmg,  dass  als  thcrapi-ntiseher  Erfolg  einer  angeblichen  Heil- 
methode nur  ein  solcher  anzusehen  ist,  der  statistisch  crhehlich  über 
das  gewifhnliche  Mass  der  Selhsthcilnng  dauernd  hinau»*- 
reicht. 

l>!es  ist  der  wissen  schaff  liehe  Massstab^  unt  dem  alle 
Füren,  alle  Heilmefliodcn  ohne  jede  Ausnahme  gemessen  werden 
müssen.  Wenn  wir  nun  einzelne  therapeutische  Kichtungen  als  Secten 
ahtrennen,  so  geschieht  dies  deshalb,  weil  sie  von  diesen  (lrunds[ltz*'n 
der  wis.scnschaftlichen   Tlierapii'    ahweiehen .    weil   sie    mit    ungerecht- 
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t'ertigter  Aus*schli€sslic]ikeit  e  i  n  e  il  e  t  h  o  d e  p  r  f  i  8 c  n  un d  andere  g h'  i  c  li 
wirksame  verwerfen,  oder  auch,  weil  sie  durch  ihre  Methodik 
die  Methoden  zu  nachweisbar  nn wirksamen  IVoeeduren  uniirestalten. 

Secten  konnten  leichter  in  der  Medicin  wie  in  anderen  Xatur- 
wissensehatten  anftreten .  weil  die  Selbsttiiiisehunjgj  leichter,  das  warme 
Interesse  frrosser  als  in  anderen  Wissenschaften  ist.  l'n bekannt  war 
zur  Zeit  der  Entstehung  der  meisten  dieser  Secten  das  Mass  der 
SelhstheÜun^,  wenijs:  bekannt  ist  es  aucli  jetzt.  Täuschend  sind  auch 
die  raschen  Wenduujaren  der  Krankheiten.  >\'iihrend  bei  einzelnen  dieser 
iSecten  nur  die  l'nkciintniss  der  Naturheilunfi:  tlie  Illusion  eines  Erfoljres 
hervorzaubert,  soll  bei  anderen  durchaus  nicht  die  Wirksamkeit  bestritten 
werden.  Was  aber  wirkungsvoll  ist,  kann  auch  in  Hunden  Unkundiger 
und  bei  falscher  Diji^nose  gefährlich  werden.  Nicht  blos  durch  \  erpassung 
der  richtigen  Zeit  können  unwiederbringliche  Gelegenheiten  versäumt, 
bei  eingreifenden  Mitteln  kann  auch  direeter  Schaden  dem  Kranken  zu- 
gefügt werden,  Nelicn  den  Scbädignngen  und  Misserfolgen  sollen  aber 
die  Erfolge  einzelner  Secten  und  Procednren  gar  nicht  in  Abrede  gestellt 
werden.  Hier  bestreiten  wir  nur  die  Exclusivität.  nicht  aber  die  sp<Tielle 
Berechtigung.  Die  Erfolge  der  Secten  treten  mehr  ans  Tageslicht  als  die 
Erfolge  genau  derselben  Methoden  seitens  der  wissenschaftlichen  Medicin, 
weil  die  Secten,  auch  die  mcdicinischen,  mit  dem  hin  reissenden  Ungestüm 
eines  neuen  Glaubens  verfahren.  Dieser  rngestüin  verbessert  die 
Stimmung  des  Kranken^  gibt  ihm  wieder  Zutrauen  zu  sieh  selbst,  ver- 
anlasst ihn  leichter  zur  (»pterwilligkeit  und  zum  Verlassen  der  gewohnten 
schädlichen  störenden  Verhältnisse  und  Lebensgewohuheiten .  gibt  ihm 
erhöhte  Willenskraft  und  Wiilerstandsfähigkeit.  Ungewohnte  schwere 
Anstrengungen  nimmt  er  nun  leicht  auf  sich.  Die  frohe  Ibdfnuiig  ver- 
bannt suhjective  Emptindungen,  nnndert  objective  Leiden.  Dies  alles 
darf  über  die  Einseitigkeit  und  Gefährlichkeit  dieser  Richtungen  nicht 
hinwegtäus(*hen. 

r>ie  wissenschaftliche  Ihcrapie  hat  auch  die  werth vollen  Er- 
rungenschaften seitens  der  medieinischen  Secten  adoptirt. 
Von  der  Homr>opathie  haben  wir  zwar  nicht  die  Wirksamkeit  der 
honiüotmthischen  Dosen  kennen  gelernt ,  —  denn  sie  besitzen  keine, 
wold  aber  den  vordem  weit  unterschätzten  Werth  der  Selbstheilung, 
Von  der  sogenannten  XaturheÜkunde  in  allen  ihren  Al>arten  haben  wir 
den  grossen  entscheidenden  Werth  der  physikalischen  Heilmethoden, 
des  Wassers,  der  Luft,  der  activen  und  passiven  Körperbewegungen 
und  der  Diätetik  weit  Indier  schätzen  gelernt,  als  es  früher  der  Fall 
war.  wo  die  Medicin  in  einseitiger  Ueberschätzung  der  chemi- 
schen Mittel  befangen  war.  Doch  deshalb  dürfen  wir  jetzt  nicht 
in's  entgegengesetzte  Extrem  verfalleu  und  Arzneimittel,  Mineralbrunnen. 
Impfungen  etc.  verwerfen. 

Wir  w-ollen  keine  neuen  Einseitigkeiten.  Die  Knnstheilung 
liefert  im  ganzen  noch  so  dürftige  Resultate .  dass  Spielraum  für  alle 
alten  und  noch  viele  neue  Heilmethoden  vorhandeo  ist.  Man  verschränke 
sich  keinen  W(^g.  Und  wo  es  viele  Wege  nach  Koni  gibt,  vergesse  man 
auch  nicht,  dass  manche  Wege  —  Umwege  sind,  und  dass  das  into 
tute  jucunde  in  der  Therapie  auch  seinen  sehr  grossen  Werth  hat. 
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Die  Krankheiten  können  unserer  Thorheit  zu  Gefallen  nicht  auf- 
hören, ..geistige,  dynamische  Verstimiriungeii  iinsfres  geistartigen 
Lebens  in  (iefühlen  und  Thatigkeiten .  das  ist  im  materielle  Ver- 
stimmungen unseres  Befindens  zu  sein.  Materiell  können  die  rrsachen 
unserer  Krankheiten  nicht  sein,  da  die  mindeste  fremdartige  Substanz, 
z.  B.  Wasser,  in  eine  Vene  gebracht,  von  der  Lebenskraft  ausgestossen 
wird  oder  vom  Tode  gefolgt  ist".  —  Selion  die  jtathologische  Anatomie 
zu  HaJnifitianft^'  Zeit  bewies  jedoch  den  Materialisnms  zah  Ire  jeher 
Krankheitsursachen.  Der  gesammten  wissenscltaftliehen  Lntwieklnng 
diese«  Jahrhunderts  gegenüber  in  pathologischer  Histologie,  diemie, 
Bakteriologie  wäre  es  überflüssig;  für  die  Materialität  der  Krankheits- 
ursachen nur  ein  Wort  hinzuzufügen.  Der  dynamisebe  iTsprtmg  der 
Krankheiten  ist  unhaltbarer  Mysticismus,  der  durrh  Millionen  von  Sec- 
tionen  widerlegt  wird. 

Die  Heilkraft  der  Natur  ist  gar  nicht  oder  doch  nur 
in  geringem  Masse  imstande,  Krankheiten  zum  Verschwinden 
zu  bringen,  daher  könne  und  dürfe  der  Arzt  den  Vorgang  der  Selbst- 
hilfe des  Urgatiismus  nicht  nachahmen.  Er  sagt  wi'irüicb:  ,.Sie^  die 
alte  Schule  der  Mcdicin  folgte  blos  dem  rohen  Vorgang  der  Natur  in 
ihren,  blos  in  massigen  acuten  Krankheitsanf allen  not h dürftig  durch- 
kommenden Bestrebungen,  sie  machte  es  blos  der  sieh  in  Krankheiten 
»elbst  überlassenden  Lebenskraft  nach .  welche  einzig  auf  den  organi- 
schen Gesetzen  des  Körpers  beruhend,  nicht  nach  Verstand  und  retier- 
legnng  zu  handeln  fähig  ist,  der  rohen  Natur,  welche  klaü'ende  Wund- 
letzen nicht  wie  ein  verständiger  Wundarzt  durch  Vereinigung  zu  heilen 
vennag,  welelie  schief  voneinander  abstehende  Knochen  bruchenden 
nicht  gerade  zu  richten  und  aufeinander  zu  passen  weiss ,  die  keine 
verletzte  Arterie  unterbinden  kann,  sondern  den  Verletzten  zu  Tode 
bluten  lässt ,  welche  nicht  rerstebt ,  einen  ausgefallenen  Scbulterkopf 
wieder  einzurenken  und  sogar  durch  Geschwulst  die  Kunst  am  Hin- 
renken  hindert,  die,  um  einen  in  die  Hornhaut  eingestochenen  Splitter 
zu  entfernen,  das  ganze  Ange  durch  Vereiterung  zerstört  und  einen 
eingeklemmten  Leistenbruch  mit  aller  Anstrengung  doch  nur  durch 
Brand  der  Gedärme  und  Tod  zu  liisen  weiss.*"  —  Hahmmam}  liat  hier 
mit  findigem  Blick  eine  ganze  Anzahl  von  Fällen  zusammengestellt,  hei 
denen  in  der  That  die  Naturheilung  versagt,  und  demselben  Kopfe  ist 
die  sich  jedem  Beobachter  überall  aufdrängende  Thatsaehe  entgangen, 
dass  diese  wenigen  Fälle  die  Ausnahme  bilden?  Die  grosse  .Mehr- 
zahl aller  Krankheiten  heilt  allein  durch  Naturheilnng.  indem  die  l'r- 
sachen  durch  den  normalen  Stotfwechse!  oder  durch  anomale  Excretioneii 
beseitigt,  die  eingetretenen  Läsionen  durch  ZcllenwTchsel  und  Zellen- 
neuhildung  allmählich  restaurirt  werden.  Ueber  den  l  mfang.  die  Mittel, 
die  Bedingungen  und  Grenzen  der  Selbstheil ungen  ist  in  dem  zweiten 
Abschnitt  das  ersten  Theiles  unserer  Dai^tellimg  bereits  ausführlich  ab- 
gehandelt worden,  wir  brauchen  nur  auf  ihn  zu  verweisen. 

«I>as  innere  Wesen  der  Krankheit  ist  nicht  zu  er- 
kennen, die  Gesammtheit  der  Symptome,  die  dem  Heilkünstler 
einzig  zugekehrte  Seite  der  Krankheit,  ist  allein  wahrnehmbar.  Die 
Gesammtheit  dieser  ihrer  Symptome,  dieses  nach  aussen  retlectirte  Bild 
des   inneren   Wesens   der  Krankheit   muss   das   Hauptsächlichste   oder 
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Einzige  sein,  wodureh  die  Krankheit  zu  erkciinen  geben  kann^  welrlies 
Hfiloiittels  sie  bedürfe,  das  Einzige,  was  die  Wahl  des  an^eraessensien 
Hilfsmittels  bestimmen  kann.  Da  also  tJs*'  zwar  vfjrhandonen  inneren 
Veränderuu^^en  auf  keine  Weise  erkennbar  sind  und  nur  die  isabjec- 
tiven)  Krankheitserscheinunfj:en  sieh  doeumentireri,  so  hat  der  Arzt  sich 
nur  an  diese  zu  halten,  mit  deren  Beseitigung  er  folglieh  die  Krankheit 
selbst  behoben  hat.  Es  ist  deninaeh  l  nsinn,  auf  die  Beseitigung  der 
Ursache  (der  anatomiseheD  Ursache )  hinzuarbeiten."  —  Scbon  in 
Hahru'iniwh's  Zeiten  war  das  Wesen  vieler  Krankheiten,  d.h.  die 
Kette  von  Ursachen  und  Wirkungen,  aus  denen  sie  bestellen, 
bereits  erkannt ,  es  war  dies  drr  Fall  hei  zahlreichen  traoniatisehcn^ 
physikalisehen  und  ehemisehen  Störungen.  Morfjwjnrs  grosses  Werk  ^de 
causis  ae  sedibns  niorlioruni  per  anatonn^n  indagatis"  hatte  auch  für  zahl- 
reiche innere  Krankheiten  bereits  s<dn>n  die  Kenntniss  des  Wesens  der^ 
selben  angebahnt.  Schon  in  seiner  Zeit  war  also  der  Satz:  „das  W^'sen 
der  Krankheiten  ist  für  uns  unerlbr8ehlieb'\  so  allgemein  ausgesprochen, 
unwissenschaftlich.  Wie  weit  wir  gegenwürtig  durch  .Mikroskopie  und 
Chemie  in  der  Kenntniss  des  Wesens  der  Krankheiten  tbrtgesch ritten 
sind,  bedarf  keines  Nacdiweises.  Dass  die  Symptome  und  insbesondere 
gar  die  sidijeetiveii  Symptome  allein  die  Krankheit  nicht  rcpriisenfiren 
kfaincn .  war  auch  zu  ilahm  maans  Zeit  Ciemeingiit  aller  gebildeten 
Aerzte.  Ein  Satz  wie  der,  dass  mit  der  Beseitigung  der  Symptome 
die  Krankheit  selbst  gehoben  ist,  war  auch  bereits  in  seiner  Zeit 
vi>llig  unzulässig.  Denn  auch  damals  war  bereits  bekannt^  dass  manche 
Krankheit*'n  lungere  Zeit  hindurch  vldlig  sy  mptomenlos  bleiben  künnen, 
80  Aneurysmen  und  Varicen .  so  selbst  auch  ('arcinome  am  Anfange 
ihrer  Entstehung.  Es  Wftr  ferner  bekannt,  dass  einzelne  Kronkheits- 
symptontc  zeitweise  latent  werden  können,  z.  B.  Krampte  und  Sehmerzen, 
ohne  dass  di*'  Krankheit  selbst  im  geringsten  geschwunden  ist.  Nicht 
minder  wusste  man,  dass  verschiedene  Krankheiten  dieselben  Sym- 
ptome einige  Zeit  theilen  können,  t«ei  Kindern  z.B.  Meningitii^  und 
acuter  Magenkatarrh,  l»ei  Erwachsenen  Typhus  und  acute  Tuherculose. 
Von  einer  Idcntil'ieirung  der  Krankheiten  mit  ihren  subjec- 
tiven  Symptomen ,  von  einer  Beseitigung  der  Krankheiten  durch 
die  Hebung  dieser  Symptome  kann  also  ntnnnermehr  die  Kede  sein, 
}eAt  blos  symptomatische  Therapie  verziehtet  auf  die  indieatio  morbi, 
auf  die  Beseitigung  der  Irsarhe,  auf  die  Verbannung  der  Krankheit, 
und  ist  an  sieh  minderwerthig  und  niemals  eine  Radicalcur. 

Huhtmminn  sagt  ferner;  „Indem  nun  die  Krankheiten  nichts 
als  Befindensveränderungen  destiesunden  stnd^  die  sich  diireii 
Krankheitszeiehen  ausdrucken,  und  die  Heilung  dersefben  ebenfalls 
nur  durch  Befindensveränderung  des  Kranken  zum  gesunden 
Zustande  möglieh  ist,  so  sieht  man  leicht,  dass  die  Arzneien  anf 
keine  Weise  Krankheiten  würden  heilen  kimnen ,  wenn  sie  nicht  die 
Kraft  hcsässen ,  das  auf  ( lef üblen  und  Thätigkeiten  beruhende 
M  e n  s  e h  e  n b  c f  i  n  den  u m z u  s  t  i  m  m  e n .,  ja  dass  einzig  auf  dieser  ihrer 
Kraft,  MenschenbefiDden  umzuändern,  ihre  Heilkraft  beruhen  müsse." 
Diese  im  inneren  Wesen  der  Arzneien  verborgene  fast  geistige  Kraft, 
Menschen  befinden  umzuändern  und  daher  Krankheiten  zu  heilen, 
ist  nur  durch    die  Erfahrmig   wahrzunehmen.    Das   heilende  l'rincip    in 
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den  Arzneimitteln  ist  uns  seinem  Wesen  nach  nicht  erkennliar,  nur 
seine  Aeussemngen  und  Wirkungen  ( 8y niptoxucK  Die  Arzneimitlel  ver- 
dienen demnach  niu"  durch  die  von  ihnen  am  Gesunden  hervorgerufenen 
Symptome  den  Namen  Arzneimittel,  und  da  die  Krankheiten  nurdurch 
die  von  ihnen  nin  Gesunden  hervorgerufenen  Symptome  reprä- 
sentirt  werden,  die  Arzneimittel  diese  aher  am  Gesunden  her- 
vorrufen, so  hat  man,  wenn  man  bestimmte  Symptome  durch  ein 
Arzneimittel  hervorgerufen  hat.  auch  die  ihnen  entsprechende 
Krankheit  erzeugt.  Wenn  nun  ein  Heilmittel  am  Gesunden  ein  be- 
stimmtes Symptom  !i  er  vorruft  oder  einen  Complex  von  iSymptomen,  und 
wenn  dasselbe  Mittel  dieses  Symptüm  einer  Krankheit  oder  diese  Summe 
von  Symptomen  aufhebt  und  beseitiget,  so  kommt  diesem  Heilmittel  die 
Tendenz  zu,  an  dieser  Krankheit  Symptome  gleicher  Art  zu  tilgen,  ja 
die  ganze  Krankheit  aufzuheben  und  in  Gesundheit  umzu- 
wandeln.** 

,.Wir  haben  uns  einzig  au  die  krankhaften  ZufiUlej  die  die  Arzneien 
im  gesunden  Körper  erzeugen,  als  an  die  einzig  mögliche  (jt^enlh-irung 
ihrer  innewohnenden  Heilkraft  zu  halten,  um  zu  erfahren,  welche 
Krankheitserzeugnngskraft  jede  einzelne  Arznei,  das  ist  zugleich, 
welche  Krankheitsbeilungskraft  jede  besitze.  Nun  lehrt  alier  das 
einzige  und  untrügliche  Orakel  der  Heilkunst,  die  reine  Erfahrung  in 
allen  sorgfältigen  l'ntersuchuugen^  dass  wirklich  diejenige  x\i'znei,  welche 
in  ihrer  Einwirkung  auf  gesunde  menschliebe  Körper  die  meisten  Sym- 
ptome in  Aehnlichkett  erzeugen  zu  können,  bewiesen  hat,  die  an  dem 
zu  heilenden  Krankheitsfalle  zu  finden  sind,  in  gehörig  potenzirter 
und  verkleinerter  Gabe  auch  die  Gesammtheit  der  Symplome  dieses 
Krankheitszustandes,  das  ist  die  ganze  gegenwärtige  Krankheit  schnell, 
griindlieh  und  dauerhaft  aufhebe  und  in  Gesundheit  verwandle,  und 
dass  alle  Arzneien  die  ihnen  an  ähnlichen  Symptomen  nahekommenden 
Krankheiten  ohne  Ausnalimen  heilen  und  keine  derselben  ungeheilt 
lassen." 

..Dies  beruht  auf  jenem  bisher  unbekannten,  aller  widu^cn  Heilung 
von  jeher  zugrunde  liegenden  liomr»o|»athischen  Naturgesetze:  eine 
schwächere  dynamische  AtTection  wird  am  lebenden  Orga- 
nismus von  einer  stärkeren  dauerhaft  ausgelöscht,  wenn 
diese,  der  Art  nach  von  ihr  abweichend,  jener  sehr  ahnlicli 
in  ihrer  Aeusserung  ist.  Similia  similibus  curantur/' 

Oies  Ganze  ist  ein  Gewebe  unhaltbarer  Behauptimgen.  Die  Krank- 
heiten sind  nicht  blosse  Befindensveränderungen ,  subjective  Störungen, 
sondern  reale  objective  Störungen.  Arzneien,  die  die  Fähigkeit  allein 
besitzen ,  das  auf  Gefühlen  und  Thätigkeiten  beruhende  Meuschen- 
betindcu  umzustimmeu.  können  ^vohl  die^e  S>Tnptome  heilen,  nicht  aber 
Krankheiten  und  deren  Ursacben. 

^.Indern  jede  nicht  der  Chinirgic  anheimfallende  Krankheit,"  sagt 
Hahnewaun ,  ..eine  besondere  blos  dynamische  Yerstimmtheit  unserer 
Lebenskraft  in  Gefühlen  und  Thätigkeit  ist,  die  sieh  durch  sinnlich 
wahrnehmbare  Symptome  zu  erkennen  |:ibt,  so  wird  diese  krankhaft 
verstimmte  Lebenskraft  durch  eine  von  dem  verständigen  Ileilkünstler 
homöopalhisch  gewählte  Arzneipotenz  in  eine  andere,  aber  sehr  äbn- 
liche,  nur  um  etwas  weniger  grössere  Arznei  krank  heit  versetzt,  wodurch 
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die  vorige  iiatilrüelie  krankhaft  verstimmt^ntlc  Potenz^  da  sie  BtetJ*  nur 
dynaiiiiscijo  Krnft  ohnv  Materie  war,  zu  existtrcn  aufhört,  während  die 
an  ilirc  Stelle  pUretene.  arzTieili(*he  K  rank  hei  tsa  ITiTtifm .  ihrer  Natur 
naeh  hahi  wieder  von  der  Ijehenskraft  iiherwunden .  auch  ÜirerseitR 
veHnsehl  und  dies  ki'trjKTbelehende  und  erhaltende  Wesen  in  seiner  ur- 
sjjrünicliehen  Inte^ritilt  und  (it*sundheit  zuriieklässt/' 

IHese  kUnstliehe  Deduetion  eritliält  eine  Fülle  nachweisharer  falscher 
Behauptun^eu  und  kiihner  Sehhisse.  I>ie  Krankheiten  sollen  diireh  Arznei- 
potenzen in  eine  nur  uui  etwas  ;L;rrissero  Arzneikrankheit  uinp'wandelt 
werden;  diese  neue  Ar/.neiknmklieit  soll  dann  die  alte  Krauklieit  er- 
setzen, nielit  nelten  jener  existiren ,  und  die  neue,  doeh  ininier  weit 
stärkere  Arzneikrankheh  ssoll  seldiesslieli  doch  von  der  Lehent>kraft 
iiherwunden  werden ,  die  ihrerseitn  nieht  ijustande  gewesen ,  mit  der 
sehwat'heren  ursprünf^liehen  Krankheit  ferti*;  zu  werden.  Dieselbe  Lehenis- 
kraft.  deren  Sehwache  ndt  Flolin  f^esehihlert  wurde,  die  nicht  imstande 
ist,  mit  der  l'rkrankhcit  ferti;r  zu  werden,  sie  kann  die  stärkere 
Medieinnlkrankheit  ohneweiters  tretfüch  hesiefrcn,  so  dass  die  ursprlin^- 
lie[»e  Inle^ritlit  und  Gesundheit  zurüekideiht.  Das  ist  hare  Willkür  wider 
alle  Lop^ik.  Und  wider  alle  ljo;rik  nicht  nur,  Houdern  auch  wider  alle 
ErfahrunfLT  ist  es.  wenn  Ifahncmium,  um  dem  Hedenken  nuszuweiehen, 
das»  die  künstliche  Arzneikrankheit  neben  der  urs|ir*inf^liehen ,  nach 
ihm  ja  stets  sehwiicheren  Urkrankheit,  fortveji;etiren  konnte,  frischweg 
proelaniirt:  der  oienschliche  Organismus  könne  zur  Zeit  nur  von  einer 
einzigen  allgemeinen  dynamischen  A ft> et ion  gepackt  werden. 
Wie  viele  Krankheiten  zugleich  und  nicht  blos  kurze  Zeit  nebeneinander 
den  Menschen  plagen  k<innen,  das  zd  wissen  braucht  man  nicht  patho- 
logischer Anatom,  ja  nicht  einmal  Arzt  zu  sein,  das  fühlt  der  Kranke 
seihst  oft  an  seinem  eigenen  lA^ibe,  Doch  nun  zu  seinen  Hcweisen  <lieser 
Hehauptnngen. 

Similia  siniilibus  eurantur  soll  durch  lolgende  ISeispieJe  er- 
wiesen werden,  vi>r  allem  und  zunächst  durch  das  vielgenannte (liinaheber. 
Es  lautet:  ..Die  Tinctur  von  einer  L'nze  CSOCirnh)  Chinarinde  mit  ein  paar 
Pfund  Wasser  gemischt  und  in  Tag  und  Nacht  allmiihlich  ausgetrunken, 
liringt  mehrtilgiges  Ohinafieber  zustande."  Chinin  ist  vordem  und  seitdem 
von  Millionen  Mensehen  gebraucht  worden,  haben  die?^elben  Fieber,  ge- 
schweige Wechseltieber  bekommen?  (»crade  als  Antipyretieum  steht  heute 
noch  das  Chinin  ganz  obenan,  wenn  auch  vereinzelte  Fülle  von  Neben- 
wirkungen, ]>estehend  in  Urticaria  mit  sehwachem  consceutivem  Fieber^ 
bisweilen  auftreten-  Nicht  durch  stätrkercs  Fieber,  sondern  durch  Abtfidtung 
der  Mataria-Amöhen  heilt  Cbinin  das  Weelisellieher.  Was  soll  man  zur 
Heilung  der  Quetschungskrankheit  durch  Arni(*a  sagen?  Durch  Stoss« 
und  Quetschungen  liesehiidigte  l'ersonen  bekommen  nach  ifahnfmaun 
Scitensliche,  Hrechruhr,  krampfhafte  stechende  und  brennende  Schmerzen 
in  den  ilyprK'hondrien,  mit  Aengstlicbkeit  und  Zittern  l>e^leitct,  ein 
unwillkiirliehes  Zusamtnenlabren.  wie  von  elektrischen  Stössen,  wachend 
und  im  Schlafe  etc.  Da  nun  Wobiverlei  (Amica)  eben  diese  Zu- 
stünde in  Aehnlichkeit  selbst  erregen  kann,  so  wird  es  leicht 
begreifltch .  wie  dieses  Kraut  die  Zufiille  von  Stoss,  Quetsclning  und 
Fall,  folglich  die  Quetsehungskrankbeit  selbst  heilen  kann,-* 
Dieser  Beweis  bedarf  für  die  Aerzte  unserer  Zeit  keiner  Widerle^^'ung. 
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Am  ehesten  homüopathiseh  könnte  noi^h  die  Heiluog  von  i'>l)reelien 
mittelst  Brechmittel,  des  Abtuhrens  dureh  Abflllinnittel  erü^clieinen.  wo- 
von ja  auch  die  Allopathen  mit  Vorliebe  Gehraiieh  machen ,  und  das 
mit  Recht  von  ihrem  Stamlpimkte ;  sie  liehamleln  dabei  aber  nicht 
sowohl  das  Erbrechen  mit  Hreclimittcln  nnd  das  Abführen  mit  Abführ- 
mittehi ,  sondern  sie  cntlenien  schädliclTC  In^esta.  welche  nur  unge- 
nügend durch  das  Erbrechen  imd  spontane  Abfühien  beseitigt  wcnlen, 
durch  kräftigere  EntfernnngsmitteL  Die  Indicatio  causalis  wird 
damit  erfüllt,  wenn  auch  zeitweise  jsre^en  die  Indicatio  symptomatica  ge- 
handelt werden  nniss,  welche  letztere  nach  Erfilllun^  der  Indicatio  causalis 
sich  von  selbst  erledigrt.  Mittel,  welche  bcscmders  auf  bestimmte  Organe 
wirken,  i)ij2ritaliB,  Seeale  cornutiinu  Kampfer,  Arsenik,  sind  ttln^st  in 
der  Mediein  anerkannt  und  re^ehnässig  verwendet  wordrn,  wenn  auch 
darauf  nie  die  zweideutige  Fonncl ;  similia  similibns  curantur  ange- 
wendet worden  ist.  Auch  ist  es  ein  altes  (icini'ingut,  dass  viele  Mittel, 
besonders  NervenmitteL  wie  Chloralhydrat  beim 'l'ctanus ,  wie  Difritalis, 
in  kleinen  Dosen  reizen,  in  ^ro^sen  liilimen,  und  dass  liiebei  erhebliche 
individuelle  Differenzen  obwalten,  docli  ist  auch  diese  langst  bekannte 
Erfahrung  für  die  Parole;  simüia  similibus  nicht  zu  verwenden.  Es 
braucht  nicht  erst  gesagt  zu  werden,  dass  Eisen  keine  f'blorose  bewirkt 
und  Kampfer  keinen  Typhus,  wiewohl  sie  in  diesen  Krankheiten  wirksaiti 
sein  können.  Dass  nach  Htfhi/emavtt  Wolfsmilch,  Faulbeerkreu/dnrn, 
8eliwarznacht{?cliatten  gegen  gewisse  Arten  von  Wassersucht  iiützlieh 
sein  sollen,  weil  nach  Auflegen  dieser  Mittel  auf  den  nmerleib  eine 
Wassergeschwtdsl  des  ganzen  Körpers  ertolgen  soll .  «liese  Art  von 
Homöopathie  bedarf  keiner  ^veitcren  Hideuchtung. 

rnglaublich  kritiklos  ist  die  Methode,  die  iiahtff n/tunr  zur  Er- 
forschung der  Wirksamkeit  der  Arzneimitiel  angewandt  liat. 
Der  Vei'ivuchsmensch,  am  besten  der  Arzt  selbst,  ninnut  eine  bestimmte 
(xabe  irgend  eines  Mcdicamcntes  und  gibt  nun  dem  Prüfer  alle  darnai'h 
Wochen  hindurch  in  seinem  Befinden  walirgenommeuen  Veränderungen 
an  —  mit  peinlichmer  fTcnauigkeit  in  Bczng  auf  Localisation ,  Stärke 
und  Dauer  — .  als  ob  niciit  jeder  Menscli  auch  ohne  jedes  Mittel  die 
allermannigtaltigsten  subjeetiven  Empündungen  momentan  fühlt  und 
wieder  verliert.  Wenn  der  Mensch  auf  alle  Ejuptindungeu  seines  Kürpers 
acht  gibt,  auch  jede  vorübergehende  seiner  Aufmerksamkeit  würdigt,  sieh 
in  sie  versenkt  und  sie  durch  Suggestion  verstärkt,  so  entstehen  mehr  oder 
weniger  Phantasmen,  die  nicht  ernst  zu  nehmen  sind.  Folgende  Bei- 
spiele beweisen  dies,  alle  von  lioniöopathi^dien  ^Meistern  der  Beob- 
aelitung^  aufgenommen. 

Lycopodium,  lüirlappsamen.  ist  die  bekannte  indifferente  Sub- 
stanz, welche  eben  deshalb  zun»  Bestreuen  der  Pillen  benutzt  wird. 
Hahitcnmuu  sagt  selbst  von  ihm.  im  gewöhnlichen  rohen  Zustande  sei 
es  fast  ohne  arzneilichc  Wirkung  auf  das  menscliliche  Befinden ,  fügt 
aber  hinzu:  ..wenn  dieser  Bärlappstaul»  auf  die  Art,  wie  die  homöo- 
pathisehe  Kunst  die  rohen  Naturkräfte  aufschliesst,  behandelt  wird,  so 
entsteht  eine  wundervoll  kräftige  Arznei  in  ihren  30  verschiedenen 
Dynamisationsgraden"  und  die  Dauer  dieser  Wirkung  bestimmt  er  für 
eine  massige  (iahe  auf  40 — ."lO  Tage  und  länger,  indem  er  imgtaul»- 
liclierweise   imterschicdslos    alle    subjeetiven    Empfindungen    in    dieser 
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ganzen  Zeit  diesem  Atom  lüirlnpiisinueii  in  die  *Sc1iuIm'  seliirlit  und  ilus 
gesanunte  spontane  InnenlelK'n  des  Menschen  if^norirt.  Der  Wunder  dt*r 
Lyeöpodiuiiiwirkiin^^  gibt  es  dauacli  nicdit  weniger  als  I60i^  im  allen 
K<"»rperstellen,  so  Nr.  ;19  grossr  Seliret'kliatngkeit ,  Nr -IH  l'nxulVieden- 
heit,  Nr.  45  Aergerliefikeit.  Nr  170  Drülinen  im  Kopte  liei  liart(*ni  Auf- 
treten. Nr.  180  die  Haare  auf  dem  Kopfe  gelten  ungeheuer  aus, 
Nr.  18B  bekommt  viele  graue  Haare.  Nr.  237  Gerstenküruer  au  den 
Augenlideni,  Nr.  240  Sehleim  in  den  Augen ,  Nr.  290  naeh  dem  Kssen 
voll  und  seh  wer  Nr.  :urr  .lueken  in  der  Nase,  Nr.  510  grosse  Esshegier, 
Nr.  045  Kneipen  in  der  Lcherg^gend  nach  1 1  Tagen,  Xr.  0H4  sehnei- 
dendes Hauehweii  vor  dem  Sinhl  naeli  14  Tagen,  Nr.  725  VVjndeahgang 
nach  vorherigem  Lei!>sehneiden  nach  4  Ttigen.  Nr.  740  der  erste  Theil 
des  Stuhles  ist  knollig,  der  zweite  weich,  viele  Tage  nach  einander 
nach  16  Tagen ,  Nr.  7S5  starkes  Jucken  um  After  nach  2H  Tagen. 
Nr.  841  (Jeschleehtstrieh  vermindert,  Nr.  S47  ansserordentlicher  <J*'- 
schlechtstrieU  nach  T^  und  14  Tagen,  Nr.  s55  hei  der  Begattung  schläft 
er  ein  ohne  Sanienergnss.  Nr.  K^O^i  Drang  ins  Freie  zu  gehen. 
Nr.  1456  viel  (Jahnen  naeh  7  Tagen,  Nr.  1477  Schlaf  mit  verworrenen 
Träumen.  Die  Wunder  eines  HilHonstel  Uiirlappsamcn  endigen  mit 
Nr.  lOöR  Frlthschweiss  nach  ninuhigiT  Nacht  naeli    10  Tagen. 

Währeuii  wir  vom  Kochsalz  lliglieh  mehrere  Oraniu»  geniessen 
und  geuiesscn  müssen  und  Koeh'-alz  vom  Fuihrvo  Ins  zur  Leiche  in 
allen  KUissigkeiten  unseres  Kiirpers  undicrtragen ,  bewirkt  ein  Uecil- 
liontel  (Iran  Kochsalz  homtiopatliiseh  aufgeschlosscji  naeh  Hahitemafm 
und  vier  mitarbeitenden  .Verztcn  am  Oesunden:  Nr.  4f*  Arheitsscheu. 
Nr.  45  uugtululdiges  Kt*pfknit7en .  Nr,  5U  Mangel  nn  Hesonuenheit, 
Nr.  75  Ihiinmfieit  und  *tetlaiik<Mdosigkeit ,  am  sehlimmsteu  tles  Nach- 
mittags von  ^1-7  Ihr,  Nr.  2^7  Jucken  am  tthrliippeben ,  Nr.  7K'i  die 
Gesciilechtstheile  riechen  stark  an*!  tiheh  Nr.  11  Hi  siechende  Sehmerzen 
in  den  HiihniTaugciK  Nr.  1240  verHehte  Trilunie,  Nr.  1311  nachts  grosse 
Angst  l*cim  (iewittcr.   IHes  die  Wirkungen   f>eim  Gesunden 

Dafür  ist  aher  aucliein  Decilliontel  Kochsalz  vtirziigüch  heilkräftig 
gegen  ärgerliche  Ifei/barkeit.  (Tediiehtnis.schwiiehe,  Kopfweli  früh  l>eim 
Erwachen.  Zusunnueniauten  der  Buchstaben  beiui  Lesen,  Sehwerhltrigkcit. 
saures  Aufstossen,  verlorenen  .Vppetit  zu  Mrot .  üherniässigen  Apjietit, 
Uebelkeit,  .Magendriit^ken,  tägliches  Leihschneidt^u,  Naehthamen,  allzu- 
lange Hegel,  Schwenanth  vor   der  Hegel,  Stoekschnujifen .   Heiserkeit. 


Kurzathniigkeit ,    Engbrüstigkeit ,    Herzklopfen 
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Krihheln    der  Finger,    Magerkeit,   sehwärmcrischer   Schlaf,    ängstliche 
Traume,  stete  Frostigkeit  und  Mangel  an  LehenswUrnie. 

l>es  ( 'uriosums  halber  seien  nocli  die  Wirkungen  unseres  wiihl  bekannten 
kiihlensauren  Natrons.  h<imriopathisch  dynaniisirt.  kurz  in-leachtct.  Ks 
liewirkt  ein  Traoinlchen  des  flesunden.  gegen  this  die  l'hantasnjagurien 
nach  grossen  (iaben  Hasehiseh  kaum  aufkommen  dürfen,  unter  Nr.  10i>2 
ahends  im  Mallisehlaf  rhantasietausehung,  als  marschirteji  Soldaten 
vor  ihr  in  der  Luft  herum;  sie  ernmntert  .sich  Jifter,  aher  die  Gestalten 
erscheinen  sogleich  wieder;  Nr,  1005  sie  liegt  die  Nüehte  in  Seh  wärmerei; 
Nr.  lOOl'  verwirrte.  woUifstige  Triiume  in  unruhigem  Schlaf;  Nr.  KM 2 
iingenehme  verliebte  Tritume.  die  ersten  20  Tage  von  Heiraten.  \'er- 
gnügungeii  u.  s.  w. ;   Nr.  lOl.'i   ängstliche  Triiume.   die  letzte  Zeil  vom 
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Irregchon.  l'iultrin°^eii  eines  Mensehen;  Nr.  1014  ärgerliche  Trämne,  er 
soll  verreisen  and  kommt  nieht  vom  Fleck;  Nr.  1U19  äugstliche  Träume 
von  WaÄtieru^et'aiir ,  Schlägerei ,  Teufeln ,  Käuheni  etc,  —  Dem  ent- 
sprechend soll  denn  auch  ein  Deeilliontel  Gran  Soda  bei  entsprechen' 
den  Gehirnstörnng-en  vorzüglich  an^ehrneht  sein. 

M uneben  Mitteln  werden  in  dieser  Weise  überaus  reiebli altige  Wir- 
kungen nachgesagt,  Schwefel  1U40,  Carbo  vegetabilis  \B0,  Phos- 
phorus  I0*2o,  Sepia  1242.  Mit  dieser  Art  von  Arzneiprüiung  hat 
Ilahnemann  Schule  gemacht  und  ganze  Bünde  wurden  damit  gef iiUt. 
Solchen  vielseitigen  Arznei  Wirkungen  bei  Gesunden  mütiste  denn  aucli 
eine  üheraas  grosse  Vielseitigkeit  der  Krankheitswirkungen  ents|iireehen. 
Einem  seiner  Schüler  ,/c//i/-  sind  09  Arten  von  Schnupfen  bekannt  und 
gegen  Aengstlichkeit  hat  er  eine  ganze  Serie  von  Mitteln  bereit,  je 
nachdem  diesell>e  morgens^  abends  oder  nachts,  oder  etwa  beim  Stuhl- 
gang auftritt.  Gegen  Furchtsamkeit  gibt  es  verschiedene  Mittel,  je 
nachdem  man  sich  fürrhtet,  den  \'erstand  zu  verlieren  uder  vergit\et 
zu  werden,  oder  an  Gespenst erturebt  leidet.  Auch  gegen  Angst  gibt 
es  versehieilene  Mittel,  je  nachdem  man  Angst  bat  wegen  der  Znkunft 
oder  wegen  der  Gesundheit,  beim  Aufstehen,  Sitzen  oder  Liegen,  njorgens 
oder  in  der  Dänmierung,  beim  Fahren  oder  im  Freien  oder  beim  Ge- 
witter. Herzensangst  und  Gewissensangst  haben  ihre  besonderen  MitteJ. 
Es  gibt  aucli  Mittel  gegen  llosheit,  Eifersucht.  Eigensinn, 
unglückliche  Liebe.  Ingesebicktheit,  Zärtlichkeit  und  gegen 
das  Versemaehen, 

Eine  Arzneimittellehre  mit  solchen  Priifungsmethoden  luid  syleher 
Anwendung  bedarf  keiner  Kritik.  Nicht  die  Geschichte  der  Mcdicin, 
sondern  die  Geschichte  der  Psychologie  des  mensclüichen  Geistes  kann 
an  soleheni  Verfahren  Interesse  nehmen.  Das  credo  ijma  ahsm*dum 
feiert  seine  sclirmsten  Triumplie.  Wenn  es  wahr  wäre,  dass  die  Lächer- 
lichkeit tödtet,  so  hätte  diese  Doctrin  nur  ein  kiu-zes  Leben  haben 
können,  doch  hat  sie  in  der  alten  wie  in  der  neuen  Welt  Verbreitung 
getunden. 

Höchst  wimderlich  ist  die  Darstellung  der  chronischen  Krank- 
heiten Itei  IltfffuenumtL  Xach  ihm  werden  wahre  chronische  Krank- 
heilen  nur  durch  ein  chronisches  Miasm  erzeugt.  Uneigentlich  gelten 
als  chronische  Krankheiten  j^olche,  die  durch  Sehädhchkeiten  aller  Art 
hervorgebracht  werden.  Werden  gegen  die  wahren  ehroniscben  Krank- 
heilen, Syphilis.  Sykosis  und  Psora  nicht  die  specitischen  Heilmittel 
angewandt,  so  nehmen  sie  stetig  zu.  auch  bei  den  besten  äusseren  I^ 
dingungen  des  Lebens.  Denn  allein  vermag  die  Lebenskraft  nicht,  ihrer 
Herr  zu  werden.  Die  Psora  ist  der  Urquell  der  allermeisten  chronischen 
Uebel,  welche  die  Pathologie  bisher  unter  verschiedenen  Namen  als  in 
ihrem  Wesen  verschiedene  Krankheiten  betrachtet  hat.  Wenigstens  sieben 
Achtel  alles  chronischen  Siechthnnis,  es  sei  wie  immer  gestaltet,  geht 
von  der  Psora  aus.  Dies  war  gar  nicht  geahnt,  geschweige  gekannt, 
bis  Hahnetfiann  1816/17  „dtirch  unablässiges  Nachdenken,  unermüdete 
Forschungen,  treue  Beobachtungen  und  die  genauesten  \'ersuche  das 
erhabene  Räthsel  zum  Wohle  der  Menschheit  gelöst  hat".  Diese  Psora 
ist  innere  Krätzkrankheit  mit  ftder  ohne  Hautausschlag.  ^IM 
diesem   schon  Moses   bekannten  Uebel   Itcsserte  sich  durch  Einführung 
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der  wiiniipo  Kleider  nnd  der  Ileiiideii  die  iiussere  ScheiissfielikeU  so  weit, 
dass  fsie  m  Aus^ani^  des  15.  Jahrhunderts  nur  in  Gestalt  eines  p^wöhu- 
liehen  KrützHiissdilap's  erseliieri.  Sie  brin^'-t,  allgemein  verbreitet,  wiij; 
Rie  ist,  und  in  ihrem  Wesen  noch  von  gleieb  fiirehterüeher  Natur,  eine 
Legion  (*hn>niseher  I^eideii  hervor,  deren  Quelle  die  Aer/te  nieht  ent- 
räthselten.  Es  ist  eine  grässlielie  rnwahrheit,  der  allersehiidliehste, 
Bchändiiehste  und  unverzeihlichste  Fehler,  ein  schwerer  Irrthnm.  viel- 
leicht ein  geiÜNsentlieheH  Verbrechen ,  zu  lehren,  dass  die  Kratze,  ein 
örtliches  rebe] ,  urtlieh  zu  behandeln  sei.  Die  Erfahrung  hat  gelehrt, 
dass  durch  zurückgetretene  Kratze  das  allergrusste  I'nheil  gestiftet  wird. 
Der  Einsiedler  auf  dem  Montserrat  entgeht  in  seinem  Felsenneste  der 
KriUze  eben  so  selten  als  der  kleine  l'rinz  in  den  battistencn  Windeln. 
Schnupfen,  Sodbrennen,  Durchfall  sind  alles  Merkmale  der  Tsora ,  wem 
bei  Bewegungen  einige  seiner  Gelenke  knarren,  ist  der  Psora  verfallen.* 
Er  gilit  ein  ganzes  Ver/eidiniss  von  Krankheiten,  welche  nur  Aeusse- 
rungen  der  I*sora  sind.  —  Die  Erfahrung  hat  hekanntlieh  von  alledem 
das  Gegentheil  gelehrt,  und  wenn  es  eine  Cur  gibt,  auf  welche  die 
ideale  Anforderung  diu  tute  jucunde  angewandt  werden  darf,  so  ist 
es  die  Kratzcur  mit  Schwefel  oder  Perubalsani.  Die  !hfhiif'm(ttin&.'he 
Vorstellung  von  der  I'sora  ist  vtdiig  falsch ,  die  Kratze  ist  eine  rein 
Äussere  Krankheit,  kann  ohne  Jede  Gefahr  eines  Klicktrittes  naeh  innen 
völlig  anseurirt  werden.  f>l*  unter  den  honitbpathisehen  Aerzten  die 
Psora  noch  Glauben  lindet?  Sehwerlich  ist  aber  der  Begrift*  hei  tlen 
gesinnungstttchtigen  Laien  schon  ganz  aasgerottet,  die  auf  ihren  homöiy- 
pathisehen  llaussehatz  schwüren. 

rnausbleihlieh  wunle  die  Trennung  der  lItHu«M»pat hie  erst 
durch  die  mini  malen  homünpathischen  inlinitesinnden  A  rznei  dosen. 
Die  liChre  similia  .siniilihus  eurantur,  d.  h.  die  Vertreibung  eines  vor- 
handenen Leidens  durch  ein  ähnliches .  aber  stärkeres  Medicinalleiden 
hat  an  sieh  gar  nielits  mit  minimalen  Dosen  zn  thun.  Wenn  die  Natur- 
hcilung  einem  vorhandenen  Leiden  gegenüber  vüUig  ohnmäehtig  ist 
nnd  ein  Ühnliebes.  aber  stärkeres  Medicinalleiden  gegen  das  vorhandene 
Leiden  zu  Hilfe  gerufen  werden  niuss.  so  ist  a  priori  gewiss  nicht  vor* 
auszusetzen,  dass  dieses  „stiirk<'re  Medicinalleiden''  gerade  durch 
eine  sehr  s c h  w  a c  h  e  minimale  M  e  d  i  e  i  n  her vorgebrae li t  werd en 
könnte.  Eher  das  Gegentheil.  Die  minimalen  Dosen  sind  weder  ein 
logisches,  noch  physiohigiscdies  Postulat  des  similia  simililnis  eurantnr, 
sondern  eine  ganz  eigene  willkürliche  Sehr>ptiing  des  ffahnemann''3d\en 
Geistes. 

Für  seine  „homikiputhische  Erschlii»ssung  der  Kraft**  gibt  er  folgende 
Vörsehriften.  Die  Arzneipflanzen  werden  zu  reinen  o<ler  l'rtinctnren, 
die  unlrpslichen  Stoffe  aus  dem  Mineralrei^di  zu  Verreibungen  oder  Tri- 
turen  vprarheitet.  Der  aus  d^iv  frisehen  l'tlanze  unsgepresste  Saft  wird 
zur  Hälfte  mit  Weingeist  vermischt,  in  verstopften  tlläsern  Tag  und 
Nacht  stehen  gelassen  und  dann  das  Klare  abgegossen.  Die  so  ge- 
wonnene Flüssigkeit ,  die  dureh  die  Anwesenheit  des  W^eingeistes  und 
das  Atifliewahrcn  im  iMuikeln  vor  (iährung  geschtStzt  wird,  repdisentirt 
die  rrtintiur.  Um  nun  diese  zu  erschliessen,  d.  h.  heilkräftig  tu 
niaehen,  wird  sie  in  folgender  Weise  verdünnt:  Ein  Tropfen  der  ITr- 
tinctur  wird  mit  ino  Tropfen  Weingeist  oder  W- asser  durch  einige  Schiittel- 
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sehläge  in  eineiii  verschlossenen  Glase  geniiseht.  gibt  die  L  Potenz.  Ein 
Tropfen  dieser  1.  Potenz  auf  dieselbe  Weise  wieder  mit  1<X>  Trdpfi'n  Wein- 
geist oder  Wasser  geschüüelt,  gibt  die  Jl.  Potenz  und  so  tbrt  bis  zur 
XXX.  Potenz  und  darüber  hinaus.  —  Die  Tritnren,  die  houiüopatlii sehen 
Verreibiingen.  werden  in  der  Weise  hergestellt,  dass  1  Gran  r-  Oü6  Gmi. 
des  Ar/neistot^es  njit  KMJ  Gran  MiJrhzuckereine  Stunde  lang  zur  P  Potenz, 
vtm  dieser  wieder  1  Gran  mit  weiteren  lnO  Gran  zur  II.  Potenz  und 
aus  dieser  wieder  die  IIP  Potenz  auf  dieselbe  Weise  verrieben  wurde. 
Das  waren  die  *>  Tritttren  der  unauflösliehen  Stoße,  deren  bidiere  Ver- 
dünnung dadurch  erzielt  wurde,  dass  1  Gran  der  .'i.  Tritur  in  UM)  Tropfen 
Weingeist  gelüst  wurde;  die  weiteren  I'otenzen  gewann  man  dann  wie 
oben  angegeben.  Dieser  XXX.  Potenz,  in  der  1  DeeilHontel 
Tropfen  der  Prtinetur  gelnst  war.  bediente  sieb  Hahncmann  fa.^t  aus- 
schliesslich, da  er  fand,  dass  sie  zur  Heilung  ausreichend  war  und 
niedere  Potenzen  bei  reizbaren  Personen  oft  gar  gewaltige,  zu  angreifende 
Wirkungen  bervorbraehten.  Aber  damit  noch  nicht  genug.  Es  gibt  so- 
gar Patienten,  feinfiihüg  nennt  sie  Hahmninnn ,  für  welche  diese  \>j- 
diinnung  selbst  zu  stark  ist.  Diese  dürfen  dann  die  mit  denselben  be^' 
netzten  Strcukügelchen  nur  auf  die  Zunge  nehmen;  ja  einige  Menseben 
sind  so  sensibel  und  so  reizbar,  dass  auch  diese  Arzneiwirkung  schon 
zu  unmittelbar  ist,  sie  riechen  nur  an  dem  geöffneten  Fläsehchen, 
um  geh  eilt  zu  sein.  Eine  Zeit  lang  setzte  Ihihiunmnn  sogar  für 
alle  Fälle  das  Riechen  an  der  X.  Potenz  als  Norm  fest.  Denn  die  Em- 
|dindlichkeit  des  kranken  Körpers  übersteigt  nach  IIuhHcmamt  allen 
Glauben.  Derartig  erseblossene  Arzneimittel  können  schon  von  der 
Zunge  ans.  auch  wenn  sie  gar  nicht  heruntergeschluckt  werden,  ihren 
vollen  Eft'ect  auf  die  Gesammtlu^it  der  übrigen  Organe  ausüben,  ja 
wenn  die  Applieation  per  os  et  anum  unmöglich  ist.  so  reicht  schon 
das  blosse  Auflegen  der  Arznei  auf  die  empündlichsten  äusseren  Theile, 
z.  H.  auf  Interleib  und  Herzgrube,  nicht  viel  weniger  bei  empünd  liehen 
Personen  aus  als  das  Einnelinien.  Nicht  unerwähnt  kann  bleiben,  dass 
von  den  empfohlenen  Arziieistoften  eine  ganze  Menge  in  Wasser  und 
Weingeist  ganz  unliislich  ist,  trotz  seiner  Pebauptung,  dass  nach  der 
dritten  Verreibung  alle  Stot!e  gelöst  sind.  Die  Leistun^^en,  die  Hahnc- 
nntfuf  und  seine  Schüler  mittels  solcher  Gaben  erreicht  liaJ>en  wollen, 
sind  die  denkbar  giinstigsten.  So  heilte  der  gi'osse  Homöopath  I'ost- 
secretiir  Lut^e  mit  einer  Dosis  eines  homöopathischen  Mittels  Kata- 
lepsie, Epilepsie,  Wcchseltieber,  gänzliche  Taubheit,  Sehwindsueht,  Blut- 
stürze und  Blutbrechen,  Muttervortalle,  L'nterleibsbriichc  u.  s.  w.  Nach 
melirwöchentlicher  Behandlung:  Taubheit.  Blindheit,  Hornhaulgeschwüre 
und  Narben,  Brustkrebs.  Knochentrass,  Rückgratxsverkrümiiiungen  und 
aucli  Taubstumme  fangen  unter  dieser  Behandlung  zu  hören  an.  Es 
ist  dies  derselbe  Lntzr,  der  in  conset|uenter  Durchführung  des  Huhne- 
///(7/?//gelien  Gedankens  von  der  Imniaterialität  der  Krankheiten  die 
Werthlosigkeit  der  Anatomie  für  den  Arzt  mit  den  Worten  behauptete: 
«Will  man  seine  Kenntniss  in  der  Anatomie  recht  erweitern,  so  sehe 
man  einem  Fleischer  bei  dem  Schlachten  eines  Schweines  zu.  Wer 
glaulit ,  dass  er  mehr  Anatomie  braucht,  um  heilen  zu  können,  A^r  irrt 
oder  ist  nur  in  dem  Wahne  befangen,  weil  er  sich  dies  von  solchen, 
die  nichts  weiter  gekonnt  haben,  hat  vorschwatzen  lassen." 
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decretirt  glatt  und  einfach :  sit*  srhweigen  gSnzlieh.  Ers^agrt:  ^Beiiii 
(gebrauch  der  passendsten  luuiiöopathisohen  Ar/nei  sind  blos  die  den 
Krankheitssymptomeii  entspreelieDden  Arzneisyraptome  in  Wirksamkeit, 
indem  letztere  die  Stelle  der  ersteren  (Bcliwäeheren)  im  Organisrans 
einnelimen  und  sie  so  dnreh  I 'eherstininuin^  vernichten;  die  oft  selir 
vielen  iihnf:jeTi  Symptmne  der  !iom(iojjathischen  Arznei  aher.  iselehe  in 
dein  vorliegenden  Krankheitsfälle  keine  Anwendang  finden,  stdvweigen 
dabei  gänzlich.  Ks  lässt  sieh  in  dem  ISefinden  des  sich  stiindlieh  liessem- 
den  Kranken  fast  nichts  von  ihnen  Ijenierkcn,  weil  die  zum  bom«»o- 
patliisrlien  <iebrauclie  nur  in  so  tiefer  Verkleinerung  nöthige  Arzneigabe 
ihre  übrigen  ,  nicht  zn  den  bomr^opatlnsehen  gehnrcnden  Symptome  in 
den  von  der  Krankheit  freien  Tbeilen  des  Kr»rpers  zu  imssem  viel 
Ztt  sehwaeb  ist  und  folgliefi  Idos  die  lioniilnpathiselien ,  auf  die  von 
den  äbnMcben  Krankheitssymptometi  sebun  gereiztesten  und  autgereg- 
testen  Tbeile  im  t)rganismns  wirken  hissen  kaun.  nni  diese  zur  stärkeren 
Arzneikrankbeit  nmzustimmen ,  wodurefi  die  nrsprüngliebe  Krankheit 
anshiseht." 

An  einer  anderen  Stelle  des  Organon  wird  im  Widersprncli  hie^ 
mit  gesagt,  dass  eine  nur  zum  Tlieil  passende  Arznei  Neben hesch werden 
errege,  welche  der  Kranke  bisher  nicht  Avahrgenommen  habe.  Dieselben 
kämen  aber  nicht  auf  Kechnung  des  eben  gebrauchten  Araneinvitteis, 
s^indern  zu  ihrer  Erzeugung  sei  diese  Krankheit  in  diesem  K«irper  an 
sich  schon  befähigt,  die  gelfrauchle  Ai"znei  habe  sie  hlf>s  hervorgelt>ekt 
und  zum  Erscheinen  bewogen.  Dazn  alier  sei  die  Aiitnei  deswegen  im- 
stande, weil  sie  seihst  im  Gesunden  ähnliebe  Symptome  in*s  Lehen 
rufen  ki'ume. 

Hillig  muss  jedermann  erstaunt  sein,  ans  obigen  Worten  zu  ent- 
nehmen, dasfi  die  in  so  tiefer  Verkleinerung  nr>thige  Arzneigabe  viel  zu 
schwach  sein  soll,  in  den  von  der  Krankheit  freien  Tbeilen  Symptome 
zu  äusseni  und  nur  auf  die  durcli  die  Krankheit  gereizten  und  aulge- 
regten Tljeilc  wirken  soll,  l'eben  denn  nicht  ilieselben  ^viel  zu 
sebwaehen'*  Ai*znciditsen  bei  Oesunden  t«line  jede  Reizung  und 
Aufregung  lU(Ki  Wirkungen  aus?  Und  dieselben  Dosen,  tlie  stärker 
als  die  uatürlichen  Krankheiten  sein  sollen,  ja  sn  stark  sind,  dass  man 
an  ihnen  nur  rieclien  darf,  dieselben  Dosen  schweigen  in  gesunden 
Drganen  des  kranken  KiW'pers  gänzhch !  Je  nach  Bedarf  sind  also 
die  bomriopathisehcu  Dosen  allmächtig  oder  (ibnmächtig^  das  ist  die 
bare  Willkür,  gegen  die  kein  Wort  der  Kritik  gesprochen  zn  werden 
brauch*. 

Noch  von  einem  anderen  (lesiehtspunkte  aus  wird  von  liahiumami 
(leu  mrnimalen  Dosen  das  Wort  geredet.  Es  heisst  bei  ihm:  „Jede 
auf  das  Leben  einwirkende  Potenz,  jede  Arznei  stimmt  die  Lebenskraft 
mehr  oder  weniger  um,  erregt  eine  gewisse  Hchndensverandening  im 
Menschen  auf  längere  oder  kürzere  Zeit.  Man  benennt  sie  mit  dem 
Namen  Erst  Wirkung.  Sie  geh*>rt.  obgleich  ein  l'rodurt  der  Arznei 
und  Lebenskraft,  doch  mehr  der  einwirkenden  Potenz  zu.  Dieser  Ein- 
wirkung bestrebt  sich  unsere  Lebenskraft  ihre  Energie  entgegenzusetzen. 
Diese  Rückwirkung  gehört  unserer  Lebenserhaltungskraft  an.  eine  auto 
matisehe  Thätigkeit  derselben,  Nachwirkung  oder  fTCgcnwirkung 
genannt.    Die  Kleinheit  der  angewandten  AnLneigabe  soll  es  nun  Ijc- 
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HtichentsL'lieid,  der  für  dio  kleinen  Dosen  gilt,  gilt  für  die  grossen,  für 
jedes  Mittel  für  jede  Methode, 

Die  liistorische  (Gerechtigkeit  erfordert  es  zu  eon&tatiren,  dass 
Hdhnenumn  mit  seinem  Glauben  an  den  Heihverth  seiner  minialen  Dosen 
einer  sehweren  Selbsttäuschung  uiiterhug.  Sie  entstand  dureli  seine 
Geringseh ützuug  der  Selljslheilung  der  Krankheiten.  Diiss  bei  ihm  da- 
durch eine  stiirke  Selhsttäuselinng  entstand,  geht  schlagend  daraus  her- 
vor, dass  bei  der  Gruppe  der  Krankheiten,  hei  welcher  Selbstheilung 
nur  selten  stattfindet,  auch  die  Heilkraft  iler  Homöopathie  nach 
seinem  eigenen  liekenotntss  versagt,  das  ist  bei  den  ehrnni- 
sehen  Krankheiten  der  Fall,  in  der  Vorrede  der  1.  Auflage  seiner 
ehronisehen  Krankheiten  erklärt  er  selbst:  ^Dass  der  Anfang  der  liomüo- 
patbisehen  Behandlung  dieser  Krankheiten  erlreulieh  ^  die  Fortnetzung 
minder  gtinstig,  der  Ausgang  hoftnungslos  gewesen  ist."  F*ei  der  Dar- 
stelhmg  der  Helbstheilnng  der  Krankheiten  lag  es  uns  schon  ob,  den 
grossen  Cnterseliied  zu  erörtern ,  der  zwischen  acuten  und  ehronisclien 
Krankheiten  nach  dieser  Richtung  obwaltet  (1,  pag.  ITti).  Hei  den 
elironischen  Krankheiten  fehlt  aus  den  verschiedensten  Gründen  die 
Tendenz  zu  rascher  Entscheidung,  sei  es  zur  Genesung,  sei  es  zum 
Tode.  Wäre  die  Homöopathie  ein  besonders  wirksames  Verfahren ,  so 
miisste  dies  gerade  1>ei  den  ehronisehen  Krankheiten  zum  \'orschein 
kommen,  \m\  die  Naturheilung  so  leicht  versagt,  tierade  das  Gegentheil 
ist  nach  Ihihuemanns  eigenem  Bekenntniss  der  Fall.  Die  unumwundene 
Otlenheil  dieses  Bekenntnisses  lässt  nichts  zu  wünschen  ütirig.  Das 
vfillige  \'ersagen  der  Homöopathie  in  chronischen  Krankheiten  ist  für 
ihn  der  Ausgangspunkt  der  Fsoratheorie  geworden,  welche  diesen  Dcfeet 
lieniiinteln  sollte.  Es  ist  ihrer  scImui  nUn\  Erwähnung  gethan.  Diese 
Ölb^nhcit  belrefls  der  Heilbarkeit  der  chronischen  Krankheiten  beweist 
abcj-  auch ,  dass  das  Fundament  seines  (Üauliens  betrelfs  der  Heilttar- 
keit  der  acuten  Krankheiten  in  seinem  Fnndameutalirrthiim  betrefts  der 
SeU)stheilung  dieser  Krankheiten  gelegen  ist.  Ob  dieses  Irrthitms  kann 
man  über  die  Person  ndlde  denken,  über  das  Sy>leni  nicht. 

Die  HomJiopathie  hat  Schule  gemacht.  Zunächst  bei  den  Laien, 
an  die  llnhut  immn  mit  dem  Organen  der  Heilkunde  direct  nppelÜrt 
hatte  und  die  er  seihst  zu  euriren  aufforderte.  Wie  der  Goethesche 
Faust  ein  elassisehes  Zeuguiss  gibt ,  war  die  öftentliche  Meinung  jener 
Zeil  von  liefstem  Misstrauen  gegen  die  Mcdicin  erfüllt.  Liisst  er  iloch 
seinen  Faust  sprechen: 

So  halfen  wir  mit  höllischen  Latwergen 

In  diesen  Thälern,  diesen   Ikrgen 

Weit  sehlinnner  als  die  Fest  getobt. 

leb  habe  seihst  den  Gift  an  Tansende  gegeben. 

Sie  welkten  hin.  ich  muss  erleben, 

Dass  man  die  frechen  Mörder  lobt. 

Begreiflieh,  dass  bei  solcher  Stimmung  hnraöopathistdie  kleine 
Giftdosen  den  allopathischen  gros^en  den  Bang  nüt  Erfolg  streitig  niaehen 
konnten.  Al>  ein  unschuldiges,  fast  arzneiloses  Heilverfahren  gewann  die 
Homöopathie  die  weitesten  Kreise.  Es  wäre  dies  nicht  geschehen,  wenn 
nicht  der  scheinbare  Erfolg,  die  Erfahrung,  der  Homöopathie  Vi>rsehub 


nn  gmr  nach 

fo  at«  en  bucbt  geHMir- 
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lue  InHiAe. 
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dm  acliifn»  Vorgdien. 

I  hu^  der  Erknakmng 

Vor  iMtw  aber,  —  die 
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kräftige  IHM  fmm  Fieberbc^iiio ,  G€leiiktltfUigkeil  bei  Gdeakkiden. 
Wie  Jt&Jineo  Laieo  bd  Knuikbetten  die  wctoe«  Scbidea  rertimdeni, 
wenn  «ie  die  Dianoiie  der  KniiiUidteii  gmr  nicht  zn  «tellai  rerniöj^en  ? 
I'nd  vtm  Laieo  abgCMheo,  wie  kOiiDen  «bs  dwyiijgqi  boB0o|Mithi^.heii 
Arrxte.  welche  die  AnsioiDse  TeraebleB  «od  in  der  Diignoie  nicht  ^r- 
^hnlt  ^ind? 

Aiieli  anter  den  Aerrten  machte  die  HoiDoopathie  allmihlich  Schule. 
1^^  entHinndeu  lnTeits  V^ereine  hcimriopathis%cber  Aerzte,  es  wurden 
ZdlachnAffn  ^e^^ndet  and  Krankenhäuser  mit  homr'mpathiiicher  Ik- 
baodhinjr  in  -  I-.«*lM»n  jrenifen.  Damit  enl8tanden  natürlieh  innere  l>iffe- 
mnzf^n.  Zd  vielfai'b  forderte  die  Haltuetttannriche  Theorie  zum  Wider- 
ipmeh  heraus,  als  dass  sie  deub»eJben  aocb  seitens  glÄobi^r  Gemüther 
hätte  entgehen  knnnen.  und  so  ist  denn  die  Zahl  der  Seetirer  in  dieser  1 
Hecte  eine  attH^enirdentlieh  grosse.  Alle  mo^rlichen  Meinnngi^ditferenzen 
und  die  mannigfalttj^ten  Comhinationen  mit  anderen  Heilniethcxlen 
wolh*n  ncK'h  immer  als  Homtiopathie  gellen,  wie  fem  sie  auch  von  des 
StifriTH  (Tnindsüizen  stehen.  Hs  würe  unmöglich  und  auch  wenig  ertrag- 
reich, anf  ilU'Hc  Variationen  de»  näheren  einzugehen,  zur  l'mschreihung 
derlei lien  bc^^nögen  wir  ung  mit  wenigen  extremen  AntijwdeiK 

litrHt'hiJ  hat  1864  in  seinem  Compendium  der  HomMopaihie  eine 
Veriiiitlluiig  zwischen  der  Homr»o[»atliie  und  iliren  Gegnern  auf  folgender 
Ba?<is  versuflit.  Er  will  ilahnmuinnf^  (irumlsat/e  nn%erandert  hissen. 
aber  folgende  Lehrsätze  umgestalten.  Er  lässt  die  einseitig  dynamische 
Kichtniig  und  ('onslnicli(»n  liithntnmnns  fallen,  meint  M»^ar:  es  dürfe 
jetzt  kamt»  noch  ein  IIoinrK>ptith  tlen  Satz  nnterscli reihen ,  Krankheit 
und  Heilung  entsHinden  nur  durch  dyimmit^ehe  Eintlüsse.  Ferner  ver- 
wirft Un'sr/if'i  die  f.eugnong  der  Xattiiheilkraft  mit  dem  ganz  riclitigen, 
für  die  ganze  Mcdicin  geltenden  nietutii :  man  i^t  Jetzt  mehr  Thysia- 
triker  als  je.    gesteht  Xatnrheilungeii    Itcreitwilljg   und  häuhg  zu.    DU*. 
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FsOMdleoTie  wird  tiillen  gelassen,  mir  das  wahrhaft  He^rtlndete  S4>11 
tthri^  hleilion,  das  Brauchbare  für  dii*  Ikliaudhing  der  t'hronisehen 
Krankheiten  heriiusgptioniinen  werden,  -  aher  was  ist  denn  von  dieser 
ganzen  Theorie  begründet  und  hraucbhary  Auch  von  den  neu  ge- 
wonnenen Heihnittein  machen  nach  flir.scfi(l  die  Homtiopathen  gern 
ÜehraiudL  I>as  Prineip  siniiUa  siiniHbus  eurantnr  wird  beibehalten,  aber 
die  //^Jn//v/^rof//sche  Deutung  verworten.  Die  Kritik  der  Homi'»o|mthen 
hat  nach  Iflr.sx'hf.l  die  Frage  ventdirt,  oh  dieser  Grundsatz  wirklieh 
ein  innerlich  waltendes  Heilprineip  ist  oder  nur  ein  äusserlieher  Anhalts- 
punkt, ein  Weg  zur  Hrkemitni?<s  der  Heilinittohvirkung.  Kr  leugnet  auch 
die  Annall  nie  der  lirmiüopathisehen  Versehlininiennigen ,  welche  Hahuf- 
majiii  statuirt  hatte .  weil  das  Mittel  eine  stärkere  Krankheit  als  die 
urspriingliehe  hervorrufen  sollte.  Diese  hönirtopatbisebeii  Verschlimme- 
rungen sind  theilweise  Phantasiegehilde ,  theilweise  liegen  sie  im  Ver- 
tauf der  Krankheit,  nicht  tler  Arznei  Wirkung,  keineswegs  aber  sind  sie 
wesentliches  Erforderniss  der  honiJiopathischen  Cur,  Nach  lltrsehd  sollte 
an  die  Potenzirtheorie  nur  die  Hiilfte  der  hoiiiüopatbi sehen  Aerzte  noch 
glauljen,  die  anderen  denken  nur  noch  an  die  leichtere  Resorbirbarkeit 
durch  feinere  Lr»sung,  Verreihung.  /i'hm  sagt  sogar  sehleehtvveg:  ^l'oten- 
zirung  durch  \'erdünnung  ist  l'nsinn.*'  Zur  Uehertragung  der  Wirkung 
der  Arzneimittel  von  dem  (tesunden  auf  den  Kranken  bemerkt  Hirachel, 
dass  nicht  geleugnet  werden  könne,  dass  zu  dieser  idiysiidogisehen  Er- 
fahrung noch  eine  wirklieh  therapeutische  Ertahrung  am  Krankenhette 
die  Bestätigung  geben  müsse.  Auch  vor  der  künstlichen  Trennung  der 
Erst-  und  Nachwirkung  der  Arzneien  warnt  er,  da  man  dabei  Gefahr 
laufe,  <lass  das  Ganze  der  An^neiwirkung  verloren  geht.  Verworfen  wird 
auch  das  Prineip.  dass  die  Behandlung  nach  dem  Svmptomencomplcx  das 
Hauptsiichliebe  oder  Einzige  sei,  wobei  auf  t^rundursaehe.  Veranlassung 
und  andere  rmstände  nur  bethilflich  geachtet  werden  solle,  mit  der 
Behauptung.  Aetiologie,  objeetivc  Diagnostik  würden  von  der  nHjdernen 
HonitVapathie  ebenso  hoch  gestellt,  wie  von  jedem  anderen  .\rzte.  Ganz 
verlassen  wären  die  \'orschriften  flahncmanns  zur  Behandlung  der 
sogenannten  einseitigen  Krankheiten,  die  nicht  vollständig  durch  hom<*o- 
pathische  Mittel  zu  *leeken  seien,  ftmi  nennt  sogar  diese  Vorschrift  ein 
trostloses  Experimentiren ,    ein  syuiptomatiscbes,    einseitiges  Verfahren. 

Wenn  dies  alles  fortfällt ,  wird  man  fragen ,  was  bleibt  von  der 
Honiöojiäthie?  Nach  IIh-iic/id\^  Meiniuig  immer  noch  der  Keni  der 
neuen  Lehre,  dieser  Kern  ist  das  Aehnlichkeitsgesetz,  die  Fortbildung 
tlindc  nnr  in  den  Nebensätzen  statt.  Das  .\ehnlichkeitsgesetz  erfordert 
aber,  dass  ein  vorhandenes  Leiden  nur  durch  ein  ähnliches.  al>er  stär- 
keres Medi(*inalleiden  überwunden  wird,  oder  mit  anderen  Worten:  Die 
lioniüopathischen  Arzneimittel  müssen  die  krankhaften  Hrgan- 
und  Gewebsveränderungen,  die  sie  beseitigen  sollen,  am 
Prnfungsobjeet  in   Aehniichkeit  seihst  erzeugen. 

Enthält  das  vielfach  interpretirbarc  Wort  diese  Fordenuig.  dass 
die  laaniiopathischen  Arzncinnttel  bei  Gesunden  dieselbe  Krankheit  er- 
zeugen müssten,  welche  sie  bei  Krankheiten  heih'n  sollen,  so  muss 
dieser  Beweis  fltr  jedes  einzelne  Mittel  auch  in  der  That  angetreten 
werden.  Wenn  nach  homüo}>athischen  Angalien  Gannabis  sativa  im  ersten 
.Stadium   der  Lungenentzündung   ak  Speeiticum  wirken    soll    und  nicht 
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rfttr^'bnii«    <^^  i^ ,   theratfieiiltfleliefi   Ifjuimeo   so ,   wie 

AtH$i  KruMl/  \tnt  lAm-tf^  it^^m^ktfrmnrrm  KnXk^  xim  Salzsäctre .  wo  ^ 
f49bllt«i.    I>«rr  \  uUtmiAfA   beilcIlC  duhii.   diu»  wir  niehl   die  einzebeii 

an  pUifM  tmaitm,  tddt«^  wank  woA  noch  fltebei  Qn^an,  Voo  den 

wir  Vfvritiia^M't/i'ii ,  fltMn  c»  «icli  in  i«*ritH'o  ffiaMgebeoden  wirkBamereD 
(WlMiMlHM^tkfi  iMi4'h  niehi  umn^U  hai,  lli«  therapentweheo  Veraiciie  mit 
*U*i  filiifidutH  ilivrf'oidML  iMipAcstire  mit  dem  Thyreoidin  bei  Myxödem. 

(h  '  M?ifri  Mfirlmw  Kaitedawii  und  Cretimsmus. 

Ai  wcIm^  mit  (Ivarin,  Spermin,  Cercbrin,  Me- 

'liilhri,  Zvi»(ii»  UvUutivu  nifli  iim4i  irr»  Htadinni  «Ut  ersten  IMscassion.  Aach 
h*<>  »a»  dl*'  V\  firMiMi^c  ri»H^<'K|inKhfr»,  iVur  Wirkwimkeil  der  Naturheilung 
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ll^lcic^c»  Ermakbeit^prsccrag« 


Tebn-  die 
BeMjputhtiw.  asQ^estdlt:: 
üi  der  ZeDe  gde^a.  Vor- 
Trsaebe  der  Hettnng, 
Der  ahe.  oft  ak  paradox 
KnuüJieit  eizeiig^^ 
■e  MoitviniDir  nnd^ 
lebende 
mi%keit  n  rrizen^  und  ohne  mehr 
Uurch    die  Inan- 
fir  die      '    ' 


in  der  Zdk.  dv  dwdi 
•eixt  wird.   Daliei  wiid 
gefaOev  »t.  Der  t 
TOn  der  Zelle 


gebildet,  ab  im^j 
er  Suhstani  wird 
und  je  öfter 
der  Regenerationjsprocesa. 
•ogengl  wird,  nwwwtr  immmII  liek  Antümiii  im  Blnk^  an.  was  dorch^ 
dir  Sentmthera{iie  in  der  Pirmifo  imgcpnizt  wird.  Die  Ijunmnisinm«;  mit 
Hilfe  eine^  ftifle»  ixU  eben  et»e  mittelbare;  e«  ^ledarf  zn  ihrem  Kintritt 
dlier  Mitwirkimg  Minder  TheÜe,  Die  ImmunisiniDj:  mit  Antitoxin  ist 
eine  UDmiltellmre.*  (Bduim^M  Marbarger  Rede  vom  27,  .lannar  1898.) 
(Nilhereü  bei  den  Alt^peneiaen  Therapie  der  Infectionskrankheiten.) 


Litfratur  An»  der  anäbersehbareD  Liteimtar  kjknn  nnr  eioigrs  bcrvoT^chobr-n 
werd«n:  Samuel  Hahnr^maHn,  Orgaxum  der  rftttoneUen  Heilkandc.  1810,  (Die  vkrtn 
Aafbse  bt  auch  Hirmchet  die  beste.)  —  Dcnetbe.  BetM  Afsoetmittellehrr  18U  — 1821, 
ölldc.  -  Deracü»«.  Dir  cbronuMben  Kniiikbeit«fn.  2.  Aufl.  1837— 183H,  h  Bd<?,  — 
/*.  tiahnrmann  (!^übn>,  Wlderlepioj?  der  Anfhlle  th^tcer'/t  auf  du  Organon,  1811.  — 
AltHctiui,  Lelirbtich  der  tkeoretiscben  und  praktii^hen  Homöo|Mithie,  —  AUsrhuh  Miscellen 
aub  tlvrn  (^tiiiHiiitriteu  G«rbiet  der  tbeoretiscben  tind  praktUthf^n  Medicin.  1838.  — 
f*.  H.  (i.  Jahr,  .S^vuiptompncodex  der  homöopathischen  ArxntfitnitteUehro.  184H,  2  Biie.  — 
Ihran'het,  CnwjuMiditnu  (]t»r  Homoopathi*?.  3.  Atiii.  lJSI>t,  —  H\  Sorge^  Die  Homöopathie 
bi'l'n'it  von  ITHl^t-rtröibtmgen  t^tc.  Iö04-  —  Arthur  Lut<e,  Hahnemann'j*  T*Klteiifeier.  Allj:«- 
in«i  11  viTutiliid liehe  Entwickelung  di*s  Wesens  der  Homöopathie,  sowie  der  HauptirrtJiiiUR'r, 
Voriirth*'iJe  und  Misabrünche  der  AUöopathie.  4LAuÖ   1872^  Z,w/^eVKliaik.  42.  Aittl.  lS7ä. 

Üiilor  dir«  gepierischen  >Schriften  siad  zu  nennen;  Wutuitrhch ,  üesrhiihlt:  der 
ModioJo.  1859.  —  Mttnk,  Uebi-r  das  Westiu  der  Homüoijathle.  1868,  —  MuHk\  Die 
UtitnOwjiulhie  lind  die  Hom5o]*athen,  1868.  —  Jüriiensen  ^  Die  wissenhchaflUche  Heil- 
kunde \\m\  ihre  WiderHacher.  1876.  —  Carl  A'o/^/f ,  Die  Horaünpathie  Itahnrniannü 
iiihI  ili«'  drr  XiMr/.eit,    XWtMw  lÄSl. 


Rademacher's  Erfatiningsheillehre. 


Rademacher's  Erfahrungsheillehre. 

rn^leich  weniger  einflussreieh  wie  die  Wirksamkeit  Ilttfitiemanft^s 
\^!ll'  die  von  Eadentacher,  lUtdemaehtr  liat  sieh  nur  an  die  Aerzto  «:e- 
wjuidt,  nie  an  das  LaienpuMienm ,  und  so  konnte  er  nie  einen  gleich 
extensiven  Erfol^r  hervor! »ringen.  Aelinlieh  sensationell  konnte  er  aber 
auch  auf  die  Aer/te  iiiclit  wirken  wie  HaJauwaHu^  da  seine  Lehre  und 
besonders  auch  seine  Massre^eln  nicht  in  einen  t^leielieinselmeidenden 
Widerspruch  ^vie  die  Honiöojiathie  gegenüber  der  geltenden  Meilietn 
trateiK  Die  I}(tdemack(r'^\r]i('  Sehide  ist  daher  als  eine  im  Erliisehen 
hegriÜ'ene  anzusehen,  naelulem  sie  nie  eine  uudangreicliere  Wirksam- 
keit ausgeiilit  hat  und  nur  einen  sehr  kleineu  Bruch theil  der  Aerzte 
zur  Naeiitbige  gereizt  hatte, 

Joh.  (roff/rinf  BadtuHtrhcr  (1772— 1S49)  begiündete  sein  Heil- 
System  durch  die  Schrift:  .Rechtfertigung  der  Erfahrungt^heiüelire  der 
alten  sclieideknndigen  iye\w'miliT2tp{Fararelst(s  und  seine  8ebulei."  tMeieh 
Hahiuwaiiif  entstammte  er  dem  Ende  des  vorigen  Jahrhunderts,  d.  b. 
einer  I'eriode  der  Medicin,  die  ungemein  reich  an  medieinisclien  Theorien 
und  ganz  arm  an  w  issenschaftlicher  Therapie ,  d.  h.  an  einer  kritisch 
gesichteten  Heileifidirung  war.  Das  gerade  herrschende  System  war 
das  gcfährlieliste.  das  unter  sokdieii  l'mstäuden  herrscheu  kimntc  .  die 
Broini'i^vlw  Erregungstheorie,  Von  dem  Grundsätze  ans.  üass  alle  Krank- 
heiten als  Folgen  mangelhafter  Heizung,  von  zu  viel  oder  m  wenig 
Keiz.  aus  direeter  <vder  indireeter  Schwliche  hervorgeben .  wurde  der 
gesammte  lleüapparat  auf  ..sthenisch"  c»der  «asthenisch''  gestimmt.  Sn 
entstanden  die  ellciihingen  Keeepte.  die  kolossalen  Arzneimittel-  nnd 
Giftgahen.  !He  Cur  wurde  dadurch  oft  gefährlicher  als  die  Kninklu'il. 
Die  Erfahrung,  auf  die  man  sieh  für  das  Bmuu'sdiv  System  wie  für 
jedes  andere  berief^  w^ar  eine  vollstündig  trügerisehe.  denn  es  fehlte 
der  Gegenl>ew eis :  wie  verlaufen  die  Krankheiten  hei  expectativer  Be- 
handlung, lediglieh  unter  Verliütnng  neuer  Schädlichkeiten ,  ohne  jedes 
thatkräftjge  Eingreiteu?  In  dem  gescbichtlictu'n  Abschnitte  ist  schon 
gescliildert ,  dass  mau  sich  aus  humanen  Rticksiehten  scheute ,  beim 
Menschen  ein  solches  Experiment  zu  machen ,  füs  die  scheinbaren  Er- 
folge der  Homöopathie  dazu  den  Muth  gaben  (L  pag.  43).  Auf  Heil- 
erfahrungen bat  sieh  jedes  therapentisebe  System  berufen,  konnte  sich 
auch  ein  jedes  berufen,  auch  das  linfirnsvhc.  denn  für  alle  fehlte  der 
Gegen  lie  weis. 

Aus  diesem  Milieu  ging  auch  Rademm-htr  hervor,  mit  dieseiu 
Massstabe  sind  auch  seine  Heilerfabrimgen  zu  messen,  hu  Widerwillen 
gegen  den  Hrownianisnms  kam  Radcwadur  zu  folgenden  besonderen 
Ansehauinigen.  Kranklieit  ist  ein  eJgenthümliches,  ausserhalb  der  Grenzen 
unseres  Verstjindeswissens  liegendes,  feindliches  Ivrgritiensein  {\^i^  Lehens. 
Krankbeitsform  hingegen  ist  eine  fjnippe  von  Zufällen ,  welche  sich 
als  gestörte  Verrichtung  eiirzelner  Organe  äussert  untl  dem  Krjinken 
als  Beeinträchtigung  des  Gesuudlieitsgeriihles  erseheint-  Krankheitsform 
ist  also  die  sinnliche  Erfahrung  des  rnerkannteu  und  rnerkennl»aren, 
das  wir  Kranklieit  nennen.  Das  Wesen  der  Krankheit  ist  uns 
nur    durch    sein  Verbältniss    zur    Heihvirkunij:    der    Arzneien 
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immer   weiter   probirt  werden ,   bis   das  wirksame  Mittel   grefunden  ist. 

Das  ist  ftlr  den  Rademacheri^Qh^Ti  Arzt  eine  schliraiiie  Zeit,  er  steht 
„verbliitTt.  aus  allen  seinen  Himmeln  gerissen  da  and  er,  der  bisherige 
Heilmeister,  ist  eine  arme  luigllickJiche  Creator''.  Tritt  zum  Morbus 
Btationarins  noeb  ein  Morbus  intercurrens  hinzu,  so  ist  trotz  aller 
Sehwierigkeit  der  Frage  die  Eiitseheidoog  doch  leichter,  weil  es  sich 
beim  Morbus  intercurrens  meist  um  l  niversalkrankheiten  handelt  und 
es  deren  doch  nur  drei  gibt.  Das  Fortbleiben  der  Syroptorae  nach 
gewissen  Mitteln,  d.  h.  also  durch  gewisse  Mittel  ist  das  mass^] 
gebende  Moment,  auch  für  die  lltagnose ,  die  anderAveitige  klinische 
Beobachtung  tritt  in  den  Hintergrund,  der  Leicheubeiund  wird  werth- 
los.  Wenn  ein  Radcmacherianer  scheinhare  Lebersymptome  durch  ein 
Lehenuittel  vertrieben  hatte,  iiei  dem  durch  einen  zufälligen  rngUicks- 
iall  erfolgten  Tode  jedoch  die  Lel»er  sich  ganz  gesund  erwies,  der  Magen 
aber  krank,  so  brauchte  er  keinen  diagnostischen  Irrthum  zuzustehen, 
er  war  nach  seiner  Theorie  berechtigt  zo  sagen:  Das  Trleiden  war  ein 
Leberleiden ,  das  hahe  ich  durch  meine  Lehennittel  vertrieben ,  das 
Magenleiden  war  nur  ein  consensuelles.  Die  Vertreilning  der  fliichtigea 
mid  daher  leicht  von  selbst  seh  windenden  Symptome  war  bei  diesen 
C\iren  das  massgebende. 

Radcfnücher's  Heilmittel  sind  ihm  vielfach  eigenthümlich,  wie  schon 
aus  den  speciellen  Angaben  hervorging.  In  der  Dosirung  hielt  er  sich 
streng  au  die  allopathischen  Gaben,  war  ein  Freund  von  grossen 
Dosen  und  verwarf  die  homliopathen  Minimaldosen  durchaus. 

Fiei  der  liade  mach  er' sehen  Erfabrungsheil  lehre  war  der  Wunsch  des 
Gedankens  Vater ,  der  W^unsch  nach  prädestinirten ,  empirisch  aut^nd- 
baren  Ar/neimittehi  ^("^^^n  jede  Krankheit,  gegen  jedes  Organ.  Es  ist 
der  alte  Wunsch  nach  Specitica.  Dieser  Wunsch  führte  in  einer  Zeit, 
in  der  der  Umfang  der  Selhstheilung  unbekannt  war,  zu  argen  Illu- 
sionen, zmnal  die  ti  rund  krau  kheiten  noch  wenig  bekannt  waren,  die 
Krankheitssymptome  Yielfach  tiberschätzt  wurden.  Es  lässt  sieb  nicht 
sagen,  dass  diese  Erfahrungsheillehre  auch  nur  für  die  Geschichte  der 
Medicin  eine  einiiussreiche  Rolle  gespielt  hat.  Wenn  sie  auf  eine  Weile 
anter  den  Aerzten  Anklang  fand,  so  lag  dies  an  der  Trostlosigkeit  der 
damaligen  Therapie  und  an  den  gern  gehegten  und  gepflegten  Hotf- 
nungen  auf  eine  eintlnssreiclie  Therapie.  Vielleicht  gelang  es  doch  durch 
Probiren,  für  das  erkrankte  <  »rgan  das  wirksame  AJittel  zu  finden.  Doch 
bald  galt  von  {len  Rademaeherianem  sell>st  das  obige  Wort:  ^es  ist 
eine  schlimme  Zeit  für  den  Ar7.t,  er  steht  aus  allen  seinen  Himmeln 
gefallen  verbliifl't  da  und  er,  der  bisherige  Heilmeister,  ist  eine  arme 
unglückliche  Greatur"^ ;  denn  die  Zahl  derSpecifica  ist  bis  zum  heutigen 
Tage  eine  ganz  geringe  geblieben. 

Literatur:  Joh.  Gottfried  Raiinnacher,  Rechtfertigung  der  von  den  Gelebrteo 
niisskaiinti'ij  verstaiidesrechten  ErfalirimgsbeiUekre  der  alten  scheidekundigen  Geheim- 
üxiie  und  S|jL'eieIlf  Silittheiltiug  des  Ergebnisses  einer  35jährigen  Erfirobang  dieser  Lehre 
am  Krankwibett.  4.  Aufl.  1851  —  1852. 

Gegner:  Jürytnsen,  Die  wissenschtiftUche  Heilkunde  titid  ihre  Widersacher.  Volk- 
mann*s  Samml.  klin.  Vortr.  1876,  Nr.  Iü6.  —  Haescrf  Geschichte  der  Mediein.  2.  Aufl. 
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regen  Kampf  der  Meinungen    liat   sieh   das  Urtheil  herauskrystaUis^irt, 

dass  bei  Fcsilialtunj^  des  Wi<len?pruclies  ^egen  jede  Einseitigkeit  anerkannt 
werden  mus^s.  dass  von  der  alten  Mediein  die  physikalischen  lleiliuittel 
untersehätzt  worden  sind,  8ie  sind  sehr  eintluösreieh  auf  unseren  ÜrjEja- 
nisnms  und  es  kann  in  aeiiten  wie  auch  in  chronischen  Krankheiten  sehr 
viel  mit  ihnen  geleistet  werden.  Dies  allgemeine  Urtheil  gilt  zunächst 
und  vorzu^^sweise  von  der  Hydropathie,  die  sieh  gegenwärtig  /u  einer 
allgeraeiii  anerkannten  medicinischen  Disciplin  eniporgerungen  hat.  Es 
gilt  aher  auch  von  anderen  Behandlungsmethoden,  den  Luft-  und  Lielit- 
euren,  den  Hunger-,  Durst-  und  mannigfaltigen  di^tetiselien  Cwren,  die 
durch  das .  Katurlieilverfahren  zum  Ersatz  der  Arzneimittel  vielfach 
eultivirt  worden  sind.  Die  wissensehaftlielie  Therapie  muss  geneigt  sein, 
aUe  kritisch  gesichteten  Heilerfolge  in  einer  wohldiagnostieirten 
Krankheit  anzuerkennen  und  sie  zu  aeceptiren,  sohald  sie  bessere 
Resultate  als  die  Spontanheilung  ergehen.  Doch  verwirft  sie  hier 
wie  ti herall  jede  Einseitigkeit.  Die  wissenschaftliche  Therapie  prüft  mit 
dem  obigen  Massstabe  alle  Heilmethoden ,  die  [)hysikalischeii  wie  die 
ehemischen,  die  mechaniscFien  wie  die  psychischen.  Sie  verwirft  a  priori 
keine.  Auch  otfenbare  Nachtheile  muss  sie  in  den  Kauf  zu  nehmen 
bereit  sein,  wenn  die  kritische  Prüfung  des  Krankheitsverlaufes  unter 
der  gefälirlichen  Medieation  ein  be^^seres  Sehlussresultat  ergibt  als  heim 
Spontanverlauf  oder  unter  milderer  liehandlung.  Nur  die  therapeutische 
Erfahrung  am  Kranken1>ett  ist  massgebend,  aber  eine  kritische,  wohl- 
gesichtete Erfahrung  in  gut  diagnosticirten  Krankheitsfällen. 

Das  grundsiltzHch  arzneilose  Heilverfahren,  von  dem  die 
Katnrheilkunde  ursprünglich  ausging,  ist  jedoch  von  der  wissensehaft- 
lichen  Iherapie  völlig  zu  verwerfen.  Die  ehemischen  Heilmitte!  sind 
ehensiigut  Heilmittel  wie  die  physikalischen.  Gifte  und  Arzneimittel  sind 
oft  Bezeichnungen  für  dieselben  Stotle.  In  stärkeren  llosen  Gifte,  sind 
sie  in  kleineren  Dosen  mischuldige.  viel  gebrauchte  Arzneimittel.  Auch 
unter  unseren  diätetischen  Mitteln  gibt  es  ausser  dem  Alkohol  viele 
alltägliche  Genussmittel,  Cotlein,  Thein,  Vanillin,  welche  in  stärkeren 
Dosen  giftig  wirken.  Dasselbe  ist  mit  ätherischen  Gelen,  auch  mit  dem 
Kochsalz  der  Fall.  Vollständige  Venverfung  aller  Stotte,  die  im  l-eher- 
niass  giftig  wirken  können,  würde  auf  rnjseription  eines  guten  Theiles 
unserer  Nahrung  hinauskommen.  Mit  dem  Koelisalz  mttssten  auch  unent- 
hehrliebe  Hestandtheile  derselben  wegfallen.  Diese  Giftfureht  rührt  von 
einer  chemisch  naiven  unwissenden  Zeit  her.  Wir  geben  die  chemischen 
Heilmittel  meist  in  Dosen,  in  welelien  sie  noch  nicht  giftig  wirken.  Die 
Giflwirkung  meiden  wir  gemüss  unserer  Kenntniss  der  Giftdosen.  Wo 
wir  sie  in  gifti.i;eu  Dosen  geben,  da  geschieht  es  nur.  weil  das  Uehel, 
das  wir  bessern  wollen,  gefährlicher^  bedenklicher  ist  als  das  Gift, 
das  wir  einbringen.  Meist  verlässt  auch  das  letztere  den  Körper  in 
Ijemessener  Zeit.  Dies  der  prineipielle  Gesichtspunkt  gegenüber  der 
angeblichen  Vergiflimg.  Wie  weit  in  einzehicn  Krankheiten  das  arznei- 
lose Heilverfahren  ebenso  weit  (cito,  tute,  jueonde)  kommt  wie 
das  arznei liehe,  ist  eine  Frage,  die  bei  jeder  einzelnen  Krankheit 
und  oft  sogar  in  verschiedenen  Fällen  der  gleichen  Krankheit  verschieden 
zu  beantworten  ist.  Wir  haben  eine  Heihe  utientbehrlielier  Arznei- 
mittel ,  von  denen  nur  hervorgehoben  werden  mögen ;   Chloroform  oder 
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Während  wir  die  Verwerfung^  dieses  griisseren  Kreises  von  Heil- 
mitteln seitens  der  Natnrheilkunde  weder  für  i^eboten,  noch  für  zweck- 
mässig anzuerkennen  vermrto^en,  können  wir  andererseits  ebenso  wenig 
den  engen  Kreis  der  von  ihr  gestatteten  Heilmittel  als  unsehnldige 
und  ungefährlicbe  betrachten.  Nach  dieser  Richtiuig  existirt  ein  greif- 
barer Unterschied  zwischen  der  Homöopathie  und  der  Natur- 
heil  künde.  Die  Homfiopathie  operirt  mit  an  sich  unwirksamen  Mitteln. 
Dieselben  können  nichts  nützen,  von  den  verpassten  Gelegen- 
heiten abgesehen,  können  sie  aber  auch  nichts  schaden.  Ganz 
anders  die  sogenannten  Natnrheilmitte!.  Sie  sind  wirksam,  nicht 
minder,  zum  Theil  mehr^  wie  die  viel  gefnrchteten  ehemischen 
Heilmittel. 

Was  viel  nützen  kann,  kann  auch,  wo  es  unangebracht  ist,  stark 
schaden.  Das  Privilegium  der  directen  Unschädlichkeit,  welches 
die  Hümöopathie  für  sich  beanspruchen  kann,  lallt  bei  der  Natnr- 
heilkundc  völlig  aus.  Die  Naturheiikunde  ist  daher  in  Laienhänden 
ein  viel  gef iihrliebcres  Instrument  als  die  lIoni»iopathie.  Irrthümer  in 
der  Diagnose  der  Krankheit»  wie  des  Gesammtzustandes  des  Kranken 
können  durch  die  Tragweite  der  Naturheilmittel  weit  verderblicher 
werden,  wenn  nicht  vorsichtig  mit  ihnen  temporisirt  wird.  Das  Prä- 
dieat  „unschuldig"^  kann  die  Naturheil  künde  nicht  für  sich 
beanspruchen.  Dies  zur  allgemeinen  Charakterisirung.  Zur  speeieöeii 
Wardiginig  des  exclusiven  Heilsystems  wäre  Folgendes  hinzuzufügen. 

Die  Hydropathie  ist  ein  niHchtiges  ond  vielseitiges  Heilmittel.  Wenn 
auch  in  manchen  früheren  Perioden  von  einzelnen  hoch  geschätzt,  ist  sie 
doch  immer,  otlenhar  wegen  der  vieüachen  Unbefiuendichkeit  und  Gefähr- 
lichkeit der  Wasserciiren,  in  den  Uintergrimd  getreten.  Auch  hier  ißt  es 
nur  Iiisti)rische  Gereehtigkeit,  anzuerkennen,  dass  es  dem  Haner  Prksanitz 
erst  gelungen  ist,  die  Hydropathie  dauernd  zur  allgemeinen  Geltung  zu 
bringen.  Wie  bei  allen  derartigen  Keforaien  ging  es  nicht  ohne  Ein- 
seitigkeit, ohne  Uebertreibung  ab.  die  Entwicklungsgeschichte  der  Medicin 
hat  nur  das  Gesammtfacit  zu  eonstatiren.  Die  Hydropathie  ist  nun  in 
ihrem  vollen  Werthe  anerkannt,  Zeugniss  dessen  die  Darstellung  der- 
selben oben,  II,  pag.  fiH— 188.  Mag  der  Unterricht  in  der  Hydropathie 
und  ihre  Einführung  in  die  Praxis  vielfach  vieles  m  wünschen  übrig 
lassen,  ihre  theoretische  Vollberecbtigung  steht  ausser  Frage.  An  dieser 
Stelle  handelt  es  sich  imi  das  entgegengesetzte  Extrem,  um  die  exclu- 
sive  Uidtivirimg  der  W'asserbeilkunde  seitens  der  Wasser-  und  Natur- 
ärzte. Da  niuss  denn  gesagt  werden,  dass,  so  vielseitig  die  Hydropathie 
verwendet  werden  kann,  sie  weder  unbedenklich  ist,  noch  auch 
alles  zn  leisten  vermag.  Es  gibt  keine  Krankiieit,  die  nicht  von 
Hydropathen  behandelt,  und  keine  Anwendnngsmetbode ,  die  nicht  bei 
jciler  Krankheit  empfohlen  worden  wäre.  Jeder  Wasserarzt  schreibt  den 
verscliiedensten  hydriatisehen  Methoden  gleich  gute  Ertblge  zu.  ^Die  In- 
dividualität des  Kranken,  seine  Kräfte,  Erniihnmg,  die  Bescbaffenbeit 
Beiner  Haut  und  seines  Nervensystems  ist  das  Wichtigste,  nicht  die 
tSpccies  seiner  Krankheit.*'  ,,Die  Hauptaufgabe  ist  nicht  in  der  Er- 
forschung der  Technik  gelegen,  sondera  in  der  Ertbrschmig  der  Dosirang, 
die  eine  entsprechende  Reactionswirkung  hervorruft.  Diese  Keaelion  in 
jedem  Falle  in  gewünschter  Weise  zu  erzielen,  zu  überwachen  ond  zu 
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ein  halljos  Glas  Wein,  aber  sehtackweise.  Dies  Verfahren  isit  sehr 
einfhissreieh  auf  den  t  Jr^^anisnins.  I Kirch  die  erhebliche  V^  asser vcr- 
minderun;,^  in  der  Nahrun;^  entsteht  ein  Verlust  an  Kürper^ewielit,  der 
sieh  nach  dem  Aussetzen  der  Cur  nach  eini^r  Zeit  wieder  ausbleicht. 
Mehrfache  Wiederholungen  solcher  Cnren  kijnnen  so^ar  eine  I*>höhun^ 
des  Körperirewichtes  heiljcifiihren.  Die  ^erinjL^e  Fliissi^keitsziifuhr  l)edin^t 
einen  gewissen  Grad  von  Hluteindiekung.  l>esonders  aber  veiünderte 
l>itfuBionsA-erhriltnisse  zwischen  l'.lutzelfen ,  Blutserum,  Lyni|>he  und 
I^areiirliynifiüssigkeit.  Die  Hanioienjre  nimmt  von  vomherein  ab,  die  Harn- 
conccntration  zn.  Ein  sichtbares  Zeichen  der  erheltKchen,  in  den  Einzel- 
heiten unbekannten  .Stoffwechselrevohition  ist  das  Fieber,  das  bis  zu 
40'7<^  stei^^en  kann.  Es  ist  reinittirend  mit  abendlicher  Exacerbation 
und  kann  selbst  dir*  Fliissiirkeitsentziehnn^  um  einige  Tajre  übenlauern* 
Auch  scorlmtiscbe  Erscheinungen  sind  nach  dic^er  für,  selbst  nut  tiidt- 
lichem  Ausgange,  beohachlet  worden.  Der  starke  Durst,  der  immer  hei 
der  Cur  auftritt  und  den  Kranken  die  Erbisnngsstunde  mit  Jubel  be- 
grössen  Ulsst .  ist  der  Beweis  dafür,  da^s  von  einer  irgendwie  in's 
Gewicht  fallenden  eontpensatorisehen  Flüssigkeitsanfnahme  seitens  der 
Haut  nicht  dfp  Rede  ist.  Auch  würde  eine  solche  geradezu  dem  End- 
zweck der  Cur,  der  lieahsichtigten  Stotfwechseh*evolution  entgegen 
wirken.  Nur  eine  solche  nift  dies  arzneiliehe  Heilverfahren  herbei.  Es 
ist  trotz  aller  Arzneilosigkeit  so  weit  entfernt,  unschädlich,  unschuldig  zu 
sein,  dass  die  Durstcnr  nicht  blos  subjectiv  zu  den  (|Ualvnllsteii.  snndern 
objectiv  zu  den  eingreifendsten  Guren  gerechnet  werden  nmss.  Die 
therapeutische  Wirksamkeit  soJ!  ihr  nicht  abgestritten  werden,  Sie  leistet 
gute  Dienste,  wo  bei  chronischen  Magenleiden  die  Ernährung  nicht 
ausgesetzt  werden  kann,  eine  stlirkere  Füllung  des  Magens  aber  ver- 
mieden werden  muss.  Iiei  Gastrektasie.  vielen  Fällen  von  Kardialgie, 
Enge  des  Pvloru?.,  Alier  auch  die  Stot^wechselrevohition  kann  zur  thera- 
peutischen Verwendung  kommen  bei  (licht.  chrouiscliem  Kheumatisnius, 
Syphilis  etc.  Aber  wenn  auch  die  (*ur  bisweilen  nützen  kann,  so  kann  douh 
von  irgend  welchem  Enthusiasmus  für  sie  oder  nun  gar  einer  exclosiven 
Anwendung  dersellien  gar  keine  Kede  sein.  Die  Gur  ist  so  unangenehm 
und  (lultlend.  dass  der  Kranke,  der  vmn  Arzte  immer  verlangt,  jucunde 
curirt  zu  werden  und  nur  bei  Xiclitärztcn  sich  auch  den  unangenehmsten 
IVnccdnren  unterwirft,  der  *SV7/rn^// sehen  Cur  sich  schwer  tmtcrzieht. 
Die  Cur  ist  aber  auch  so  eingreifend,  dass  man  bei  Beibehaltung  des 
Zieles  auf  mildere  Modificationen  zu  sinnen  bedacht  war.  So  gestattete 
hei  Xacbahmung  und  Briifimg  der  Cur  schon  Jirnjens-en  dvM — 0'S6  Pfund 
fettfreien  Fleisches  und  eine  halbe  Flasche  leichten  französischen  Weines. 
Von  Kmiurr  ist  eine  weitere  Moditicirxing  des  ^'ertVihrens  liei  chro- 
nischen Entzündungen  der  Knocbeu,  lielenke  angeregt  worden.  Reduc- 
tion  der  Getrünko  auf  antangs  600 — 8<X>  Cem.  Wein,  später  nur  noch 
auf  400  i*cm.  bei  wesentlich  vegetabiler  Nahrung,  ohne  Fleisch  und 
Wasser.  Nur  hei  unertdlglicheni  Durst  ist  1  Liter  Wein  gestattet.  .Xber 
auch  diese  (*ur  mit  ihren  Entziehungsniassregeln  erweist  sich  noch  als 
eine  sehr  rigorose,  die  Eindickung  tles  Blutes  bedingt  eine  Ahschwiichoug 
und  Erschwerung  der  .A!»S4:)mlerungen.  die  Eniührung  des  ganzen  Orga- 
nismus leidet,  so  dass  besonders  für  die  durcli  ihre  Krankheit  bereits 
gesehwüchten  Fcrscjnen  ernste  (iefahren  entstehen. 
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Federn,  Blutgefässe  wie  Nägel  dadurch,  dass  jedes  Gewebe  dureli 
eigene  Thätigkeit  die  Materien  anzieht,  welche  ihnen  am  meisten  ver- 
wandt sind.  Als  man  die  myt^tißche  Lel)en8krai"t,  der  man  iirspriinglich 
alles,  am-h  die  Erzeugung  von  Knoehenerde  zutraute,  nieht  mehr  verant- 
wortHeh  machen  wollte,  Wieb  man  besonders  wegen  der  Bildung  des  stiek- 
stoftreichen  Eiweisses  in  Verlegenheit.  Da  der  Glaube  herrsehte,  dass  die 
pflanzenfressenden  Thiere  und  auch  die  Hindus  im  Reis,  die  oberiialic- 
nisehen  Landleute  im  Mais  in  ihrer  Nahnmg  gar  keinen  Stickst  off 
aufnehmen,  auch  dass  die  Neger  lange  Zeit  vom  Zueker.  die  Karawanen 
vom  Gummi  sieh  ernähren,  so  glaubte  man,  eine  Aufnahme  des  Stiek- 
stoft's  durch  die  Luf^  postuliren  zu  müssen.  Erst  Ma(fendk  hat  dann  auf  den 
iS  tickst  offgeh  alt  der  Vegetabilien  verwiesen,  von  denen  Meusehen 
wie  Thiere  leben,  auf  den  Stiekstotfgebalt  im  Reis.  Mais,  Kartofteln, 
Zuekernthr.  llen  ete.  Dadnreh  ist  festgestellt,  dass  auch  die  Vegeta- 
bilien Nahrungsmittel  sind,  weh^he  an  sieh  alle  für  unseren  Organismus 
ntjtb wendigen  Erfordernisse  enthalten,  den  Stiekstoff  sow<)h]  wie 
die  Kohlenhvdrate.  Aueh  wenn  man  mit  Pjiü(/er  das  Eiweiss  als 
Nährstotf  erster  ( »rdnuug  ansieht,  Fette  und  Kohlehydrate  erst  als  Nähr- 
stotle  zweiter  Ordnung,  das  Eiweiss  ist  auch  in  vegetabilischer  Nahrung 
enthalten.  Ist  somit  pnneipi**!!  das  Riithsel  gelöst ,  wie  das  Thier  aus 
(iras  Fleisch  maehen  kann ,  wie  aueh  der  Menseh  aus  vegetabiliseher 
Nahrung  allein  seinen  Stiekstotf bedarf  zu  decken  mag,  so  ist  aueh  die 
Frage  an  sich  wohl  berechtigt,  ob  und  wie  weit  er  es  thun  soUV  Ob 
es  für  den  Mensehen  richtig  und  zweckmässig  ist,  allein  von 
Vegetabilien  zu  leben? 

l)ie  VegetariauLT ,  welehe  die  Fleischkost  verwerfen,  theilen  >ieh 
in  zwei  G nippen.  Die  viel  kleinere  Gruppe  der  radiealen ,  aljsoiuten 
Vegetarianer  verwirft  nicht  blos  die  Fleisehuahrung,  sondern  jede 
animale  Nahrung,  consequenterweise  also  aueh  Milch,  Butter,  Käse, 
Eier:  die  gemässigte  Gruppe,  die  der  relativen  Vegetarianer,  verwirft 
nur  das  Fleisch  des  S<^hlachtviehes ,  nieht  aber  die  obigen  Nahrungs- 
mittel, die  aueh  die  Thiere  für  den  Mensehen  hergelK'u  müssen. 

Der  von  den  Vegetarianern  stricfcer  Observanz  zuniiehst  ange- 
führte ethische  Grund,  man  dürtl?  nieht  Thiere  deshalb  schlachten, 
um  sie  zu  veraehren,  würde  in  seinen  weiteren  Oonse<|ueirzen  auf  ilas 
Unrecht  hinauskonmien,  die  Thiere  ganz  unfreiwillig  im  Dienste  der 
Menschen  zu  verwenden,  sie  durch  unsere  hüberc  \  ernunft  zu  knechten. 
Das  ist  ja  ein  arger  Missbraueh  unserer  geistigen  Feberlegenheit»  ohne 
Zweifel  Doch  weiter.  Sollten  die  Mensi'ben  je  auf  diesen  Missbraueh 
verziehten ,  würde  dann  überhaupt  noch  weiter  Viehzucht  getrieben 
werden?  Würden  wir  noch  alle  diese  Thiere  ernähren,  erbalten?  Müssten 
wir  nieht  die  mr  Weide  bestimmten  Felder  für  unsere  Ikotgetreide 
venvenden?  Man  denke  seine  Gedanken  nur  zu  Ende.  Fast  alle  uns 
zur  Fleisehnalirung  dienenden  Thiere  verdanken  ihre  Existenz  und 
kostspielige  I*tlege  diesem  vom  Menschen  beabsichtigten  Ziele,  Millionen 
von  Ochsen  e\istirten  nieht.  wenn  sie  nicht  später  verspeist  werden 
soUten,  Würden  nieiit  trotzdem  diQ  Ochsen  ihre  Existenz  vorziehen? 

Kehren  wir  ans  dem  Gebiete  der  feinsten  Ethik  zu  der  natur- 
wissenschaftbehen  Betrachtung  zurück.  Der  Mensch  als  ein  aÜenäbn- 
Hehes  Thier  solle   sich  wie  dieser  nähren   müssen.    Dies  Argument  ist 


i 


'•"••>' *'     wr  :•.-    .;»#►   trf^*i   «ind /um  TYipU  ^r  nicht  hertnvor, 

••«■     ♦ »'• t^'.-r       V  rTn**r       ''«p!»*:«-.    X#*8tvri|rel .    einzelne 

.'.^^^,■i  x.^  "r-f^  ••  '  '  f  y- ^  'vi-/^  'V:  ji^jchem  Zahnhaa  ^bt  es 
"\*-'-   ;•■•     '•' j       .^'^ -'•    : -r*.»r..fr-rj   mit  • 'mnp'orpn.   Tioch  alle  diese 

.,  ' , v;-  u-r  .^.:.rir,:j  •»-•  l»-n:^ti**n  :nn>s  f'liriich  Vim  Mensehen 
-/,>-^.*,. *..*,..-,  . . -rv-ri  '^  i.iir»-n«'  'ik  jWHr^rjnn'henen  <!amivoren  unter 
'#-.,  .  .j.- .•*-:,  -/-..- n  .^;r..f.'  mit  .\.«i7ki.  -<n*-n  kanten  r>anncanal  haben 
ffii?  !<*-  f.r-ri-Tirr.cnr-r.K',  iKrr ■'•  rn  -rn»^  anirpn.  haben  die  Menschen 
';r.^r,  .  "rr /.<•,, r.:,t  M.'rrVr-r  l^r.'.rr-  _r»K  'nimaie  Xahmn^  wird  nahezu 
'  »J-Tjifii'i/  in*'  -rr./-n  tif-'^-nrir/r  mf  :iint**r?:bist  -i^hr  wi*ni^  Koth.  die 
-/.-rrjiii»'  .1  x\\r^T\-z  'T'rri  ^  vnfii  .•'^TP^rf*  ipr  Rt»s«irption  der  Kohlen- 
i-  Int»'  v>-  !*-r  i*T  ■  I  .ir/i^nrir»-  -*-fir  anj^aui  iml  invollständig  aosge- 
.i'f»/r  in»*  .nrir»T';»— f  .r^r—  \.«rtirr:-n^-n  Xi*-fiT  »ios  der  Ertniir  der  Resor- 
i' ',n  -r  -tri  k!  jr-rnj'-n-r  ^-r  !r-n  '  "»•,rf*r:iran»*ni.  iinch  die  VeniaunnfTS- 
«i-:*-:»  -♦  -r^**  *-:  -#•::■ -v-'r^r»-  l'r-  "  •riannniT'ninerii.n  ^»rt«>niert  daher 
M*\\r  i'liir  r-:»  1*^  i»->ii;ii-.  :i  inir»-ri-n  ■  r:an**n  sieh  v»*miindem  mnss, 
•ti»-  i',;ii?*-hMi  hin  •  T\  iriir-'  :Ir.  li^' rlit-ar^umi^n  d»*s  Zvv**n'htells  werden 
^nm'ifi'r  !i»-  i^-i»:::; ;!?.''::  t»*r  .V'v.':rin:jf*n  les  < rt»?iammtkorpers  wird 
h<*r.iJ»'/.*-fr/:  !•>  v  ri  inj":j'''.»'n.  iiL>s  ia«-n  iie  ni«  irliehst  compendiöse 
I'Hr«nz**nn:iiinn'j'  l.rj  :i"!nfa4-;i»-n  '.iamu  -iiiniumir  .iL*  animale  Nahmn«^ 
iiüTr»*}  .n  ti^ni-f-iit^-n  Nuirv'rti.  v-.^n  3«'«'ii  it^mmr.  «las»!*  die  Vegeta- 
ry\\\*-\\  »in«-:»  ••  »*i  jr'-<r-'"^n  -V  i>-^f7a'*arz  ii^rhi^r  iiai»*»n.  am  für  die  Ver- 
d;i.inn'jr'"':ir'v  /.n-j-rin-ri:!*!!  "i  v  ••^[♦»n.  l*'.-'  \  T'iiiniü^'iarheit  nimmt 
;iN«i  \\\"-\T  Riini  11 -ii-  Z'*  '  Ji-'ir  Bii*  ''>'*i  vegetarischer 
N'aitnri.-  .\   An-pri*h    ü-    u»:  v  *:r*Miitifr 

r>**r  M'*n'^«-h  >^  iiir*ii  !'>  •  r^inisanon  ';t»in«*s  Ohims,  seinen 
Awir-r'W.'-Vi  <xkx\s  i:«^  A'rn-.n  -•»innr  4iin«tt-  lu  jx  «^^erpr  Mobilität  dis- 
\^>T\\T^  r»!*-  \  "f  t:i:ini:;r*nnfrrn  ^r  'ir  :iiii  «^in»*  nnterj:i»i>rdneie .  wenn 
7i\\c\\  ^\X\*^  'iri»='r.ri'»*hr!:rh»*  ••rir;«il.i,r^  -«^ü^t  i.i*neiisThän:rkeit.  Je  weniger 
(-x  davon  .;.  .\:>pr:t-h  jr-n«jm:ii**r.  v  ri .  \*^xy^  t'r»*i»*r  sind  Kurper 
Find  iif'  <x. 

I  r; r-  r  I  i  r  f-  r  »*  n  /  »^  n  ;.  v  >«»h«  •  .  i^- '  1 1  r* :  i  r  -»  d^r  l  tf anzen-  and  Fleisch- 
frr-HSf-r  «iiTid  nn-  im  •^•ir.;.r  in»^n  .'.:«h:  '•«•Ivaünr,  -^ind  ab^r  s^hon  äosserlieh 
in  d^T  V  ^•r**^'b!»^d'='nh»=-ir  \^-^  PlntjrKri'-h«*^  »in«l  «Vschmaekes  erkennbar. 
(,r(ri<('  \>r<«'hif •l»*nh#='itrn  in  d^v  Kmahmnj:.  insbesiindere  der  Nerven, 
<u\f\  (\i\(h\r<'\\  }>*d!n^t.  \^v-  Ani'-:run:r  dt^r  /.''A 's.*h»*n  Fistel,  Pankreas- 
u\>\u<cf\  nnd  \fhvr»*a  uirki^ii  ^rürkt-r  aaf  Fl»*i<4"hesser.  als  auf  IMlanzen- 
i'«<'T.  I'ri?inz*ntrf«;-^T  -iiid  i'f-irrn  Arn^rm.  Stei*haptel  und  andere  Glitte 
\\t'X\\<cf-T  ^jriptiridlir'Ji.  I'arn-it^n  nnd  P.akterit^n  <in«l  ihnen  vieltach  mit 
t\tu  V\('\^c\u'«iTT\  nifdit  ;rf  rii'in^ain.  n»'r  Fbischorenuss  macht  die  Thiere 
riirht  v\ild.  \\u\\\  aU-r  U-fäliijrt  «t  -ie  «inr«-h  »iic  jnr«issere  Mobilität  «les 
K^Tp^r-.  \i*IUi^ht  fiiK-b  diinb  \>rän«lemn^'>^n  in  der  Frnährnng  der 
N^Tv^ri  zri  bf^s^rer  Ar-tionsfäbifrkeit.  Wild  werden  Hunde  und  Katzen 
bri  <\i'U'r  Fh'is^'bnabnmfr  nifht.  auch  Lr»vvt^n  krinnen  gezähmt  wenlen. 
\)\i'  SMliriiri«:  i<t  als(>  nur  ein  Monir^nt.  das  in  Betracht  kommt,  wenn 
\\\M'\\  !\Mrnpni}iline  Fb'isfhnaliriing  bekommen  müssen,  nnd  el)enso  Wild- 
wchurifi^.   Ili*'   lirnübrnn^'  prädis[K>nirt.  sie  postulirt  nicht. 

VljisstrclK  iKbr  als  alle  Analogien  ans  der  Tbier^velt  sind  die  Reob- 
iichningcn    am    Menschen.    v\nf   rein    empirischem  Wege    sind    die 
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V  villi  er  zu  ihren  Nahrun^mitteln  gekommen,  nach  Ktleksicliten  iiller 
Art:  Klima.  Reli^on  etc.  Die.  Resultate  kann  man  als  flösse  Massen- 
experiniente  ansehet» ,  die  aher  doeli  nur  zu  verwertlieii  sind ,  wenn 
man  wie  ininier  alle  Nebeniimstiinde  in  Betracht  zieht.  l>ie  sanften 
Hindus  sind  Keisesser  und  Alkoliolahstinenzler.  voo  seh waeli er  Willens- 
kraft gegenüber  den  beefsteakessendeu  Engländern.  Die  bayerisehen 
Holzhauer,  die  kein  Fleisch  essen,  essen  doelj  Butter  und  yiel  Käse. 
An  der  Rauflust  dieser  Sühne  der  Xatur  dürfte  auch  der  AJkoliol- 
genuss  nicht  ohne  Antlieil  sein,  auch  ihre  Lehensweise  in  frischer 
Gehirgslnft  dürfte  nicht  als  eintlusslos  zu  helraehteu  sein.  Für  den 
milden  Clmrakter  der  Eskimos  trotz  der  fast  ausschliesslichen  Fleiseh- 
nahrung  fällt  iiir  schwerer  Kampf  mit  der  Natur  entscheidend  in's 
Gewicht. 

Der  raodificirte  Vegerarianismus,  welcher  Mileh,  Butter, 
Käse,  Eier  lolerirt,  nähert  sich  der  gemischten  Xalirung,  das  aus- 
schliesslich vegetarianisehe  Prineip  ist  damit  verlassen.  Der  mens<.*h- 
liehe  Organismus  würde  dabei  aneh  mittels  animaler  Albumiuate  auf- 
gebaut werden  können,  mittels  eben  derselben,  welche  den  Auiban  junger 
Thiere  überhaupt  allein  herzustellen  vemiogen.  Dass  dies  angänglieh 
ist.  darülrcr  ist  gar  kein  Zweifel ,  es  fehlt  Ja  daliei  nur  die  speeielle 
FleischnabruDg.  Für  Epileptiker  wird  dieser  Vegetarianismus  empfohlen. 

Für  all  ein  ige  Fleisch  na  hrung  kann  niemand  plniflirea.  Es 
wären  täglich  1700  ( Jrm.  Fleisch  nöthig.  um  mittels  Fleisclinalirung  allein 
den  Bedarf  an  Kohlenhydraten  zu  decken,  d.  h.  dreimal  mehr  Fleisch, 
als  der  Stickstotfbedarf  erfordert.  Auf  die  Dauer  würden  Widerwillen, 
Ekel,  Brechneigung,  im  Magen  Dyspepsie  entstehen,  inj  Gesammtkürper 
die  Eiweisszersetzung  enonti  gesteigert  werden.  —  Von  alleiniger  Fleiseh- 
nahrung  abgesehen,  hat  auch  schon  die  weit  ühenviegende .  ülier  den 
Bedarf  hinausgehende  Fleisehnalirung  ihre  Schäden.  Die  Gicht  ist  un- 
zweifelhaft darauf  zurückzuführen.  Deswe-gen  blcil>t  die  Fleischnahrung 
an  sich  eine  nicht  fiios  woblschmeekende,  sondern  auch  sehr  zweck- 
mässige und  v(>rtheilhafte  Nahrung.  Die  grössere  Widerstandsfähigkeit, 
welche  die  Fleisehnalirung  ge^en  Infeetionskranklieiten  verleiben  soll,  ist 
insofern  allerdings  nicht  einwandsfrei ,  als  hier  auch  wir^der  die  Gunst 
der  gesamniten  Lebensverhältnisse  in  Betracht  konnnt ,  doch  spielt  die 
grössere  Kräftigkeit  des  Gesanimtorganismus  dabei  ihre  Rolle. 

Ftir  die  Kräftigkeit  des  Grganisnms  hat  man  in  alter  wie  in  neuer 
Zeit  für  Athleten  und  Sportsmänner  die  Fleisclidiät  am  probatesten 
gefunden  (I,  pag.  t37}.  —  Vermeidung  jeder  Einseitigkeit  auf 
längere  Zeit  Perioden  hinaus  muss  immer  das  massgeliende  Prineip 
bleiben. 

\'on  der  vegetariseheu  Nahrung  empfiehlt  Lahmaun  in  seinem 
Werke:  Die  diätetische  Blutentmischung  (Dysämie)  als  Grundursache 
aller  Krankheiten,  insbesondere  den  (ienuss  des  reifen  Gbstes  und  der 
grünen  Gemüse  (Spinat,  Koehsalat,  Weisskraut,  Melonen,  Radieschenf 
wegen  ihres  reicheu  Gehaltes  an  Nährsalzen  ,  lOVa  nnd  inshesoodere 
an  Kalk-,  Eisen-  und  Natronsalzen ,  während  Fleisch .  K<>rner-  und 
Hälsen  fruchte  arm  an  Natron  und  Kalk ,  relativ  zu  reich  an  Kali 
und  Phosphorsäure  sind.  Die  wissenschaftliche  Grundlage  dieser  Angaben 
wird  noch  stark  bestritten. 
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Litt*  rat  mr:  Hippokrates^  De  alimeutiü.  —  Voit,  Physiol.  des  allg,  Stoliweclisolsi 
und  der  ErnähTimg.  1881.  —  Cramert  Diu  Erniilirungsweise  der  sogonaunten  VpRetarier 
vom  plij^'Kiolopisrhfn  Standpaukt«?  aas.  Zeitschr.  f.  Pljysiol.  VT,  347.  —  G.  Üungr,  Der 
Vegt'Uriaiiisnius.  1886.  —  Lahnimm,  Die  diilUtiacho  BlatADtmisdiiing  (Dysäinie)  al.*i 
GruudiirHuith**  ftUtT  Krankheiten.  8,  AuÜ.  —  Lahniann ,  Hanpicapitel  der  natürlirlien 
Heilweise.  3.  AaÖ, 


BanUngcur. 

Es  ist  unri^;hti^^  ilnss  diese  Cur  ihren  Namen  nach  Banfim/  trügt, 
und  unrichtig  ist  es  auch  iiii  Grunde,  dass  diese  Cur  als  eine  scctire- 
rische  aufjtrcjührl  wird.  Bantimj  war  nar  der  erste  Patient  der  Hiin- 
tinjrciir,  der  l'rheher  dersellien  war  ein  sonst  wcni|!:  liekannt  gewordener 
Wr,  iViffhtm  Ikttvrt/,  liaatimf  halte  es  in  seiner  Corpulenz  bis  zu  einem 
(iewichte  von  2ü6  l*td.  ^cohraeht  und  unertra^liehe  l.eiden  und  Be- 
fcjehwerden  von  j^einer  Feltleibif^keit  davon  getragen.  F>  hatte  die  ver- 
schiedensten ('uren  durehgeinacht:  HuiigeiTuren.  inedieaineiitöse  (Lii|aor 
Pütass.),  Fievvegiingseureii ,  aher  iiiinier  mehr  Appetit  hekoniinen,  zeit- 
weise stärkere  und  unzweekniäsniire  Kost  gegessen  tind  »lureh  all  das 
nar  an  Cewieht  zugenouimen,  jlurvvff  verordnete  ihm  nun  riiien  detail- 
lirten  Ktiehenzettel,  diireh  dessen  Piefolgniig  er  Kein  Kr>rpergewieht  vom 
Augnst  1862  his  Septendier  1863  von  1\K>  bis  15B  Pfd.,  also  um  ^-i^^  Pfd. 
redueirte.  In  einem  in  der  Times  venilVentliehten,  gut  und  humoristisch 
geschriebenen  Ürief'e  an  das  l^nblieum  verkündigte  der  6.'\jährige  Bav- 
iing  seinen  Leidensgenosseii  sein  Heil  und  machte  für  diesen  Klichen- 
zettel  Propaganda.  Hureh  diese  |K)|tnliire.  von  Bantimj  gemachte  Pro- 
paganda erhielt  die  Cur  den  Nanien  Ilantingeur  und  wurde  viel  naeh- 
gi'ahmt.  Auch  liier  kam  es  zur  scha]»lrmenhal'ten  Anwendung  cier  Vor- 
Bchriften  umso  leichter,  als  die  Fettleibigen  arztlichen  Katli  viUlig  enthebren 
zu  k*»niien  glaubten.    So  kam  es,  wie  es  hei  jeder  ärztlichen  Vorschrift 

aus  \\  ohl- 
wnrde    m 


ohne  lierüeksiebtigung  der  individuellen  \  erhältnisse  ergebt, 
that   wurde  Plage.    Die   an   sich    vielfach    wohlthätige   Cor 


einem  Sehenia,  naeli  welchem  viele  handeilen,  die  dazu  ungeeignet  waren. 

Die  Tendenz  der  /Aiy  fv//selMm  liantingenr  ging  auf  erhöhte  Yer- 
lin^nnimg  von  KJbpcrtett  durch  l'nterernährung  mit  Fett  und  Kohlen- 
hydraten bei  Vermehrung  der  KiweissautViabme.  Die  damalige  Vorschriflt 
von //ffriY'//  lautete:  Zum  Morgenfrlibstüek  f-JU  ITiÜ  Gnu,  Fleisch  oder 
Fisch,  bei  Verbot  von  SchvveinefleiHeb  und  Laehs,  Thee  ohne  Mileli  und 
Zneker.  HOGrm.  geröstetes  \\'eissbrot.  Zum  Mittagsbrot  150 — IHUOrm. 
Fleisch  ,  Gemüse ,  exclusive  KartoHel .  \\<\  (Ixm.  gerüstetes  Weissljfot, 
2 — 3  Glas  Kothwein  oder  Sherry.  Keine  Mehlspeisen,  kein  Champagner, 
I*ortvvein  oder  Bier.  Zu  Naebmiltag  HO — 100  Grm.  Frtiehte,  wenig 
Zwiebnek,  Thee.  Zum  Abendbrot  lOU — 120  Grm.  Fleisch  oder  Fisch, 
1 — ä  Glas  Kothwein.  Her  (ienuss  von  Wasser  war  sehrankenlos  ge- 
Btattet,  Der  Niihrwerth  der  vorstehenden  Kost  betrügt  demnach :  172  Grm. 
Eiw^eiss.  4t>  Grm.  Fett,  IfiO  Kohlenhydrate,    zusammen   1 1 12  Calorien. 

Die  Bantingeur  wurde  mehr  nach  deutsehen  Essgcwobulieiten  von 
J.  Vogrl  iu  Halle  umgewandelt,  und  wurde  in  folgender  Form  befolgt. 
Erstes  Frühstück:  Kat^ee  ndt  wenig  oder  ohne  Milch  und  Zneker,  etwas 
geröstetes  Brot  oder  Zwieback ,  keine  Butler,  kein  Kuchen.  Zweites 
Frühstück:  2  weiche  Eier,  roher  magerer  Schinken' oder  mageres  Flcis<di, 
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1  CAlas   leicliteii  herben  Weines.    >! ittagessen :  1  Teller  dünner  Fleisch- 

SBppe,  magreres  j^ekoehtes  oder  gebratenes  Fleiseh,  grünes  Gemüse  oder 

Compot,  einige  Kartotifeln,  etwas  Brot.    Xachmittag:  Sehwai-zer  Kafl'ee. 

Abendesfien:  Fleiseh«iippe  odej  Thee  mit  kaltem  Fleisch,  weiche  Eier. 

Salat  oder  etwas  Brot. 

Beide  Diätzettel  sollen  das  Fett  herabsetzen,  das  Stiekstoffgleifh- 
ge wicht  aber  erlialten.  Dies  kann  bei  beiden  doch  nnr  unter  bestimiüten 
Voraussetzungen  geschehen.  Für  die  Verdauung  so  grosser  Albuniinat- 
niengen  ist  ein  krätltig  wirkendes  Verdauungsfenncnt  und  ein  „nicht 
leieht  verstimmharer  Digestionsapparat  *  unentbehrlich.  Ausser  der  defi- 
nitiven Verltrennung  der  eingeführten  Albuminate  und  Fette  muss  auch 
ntxdi  Körperfett  in  Kohlensäure  und  Wasser  zerlegt  werden.  Dazu  ge- 
hört, dass  die  Zellenthätigkeit  eine  iingescbwächte  ist,  dass  die  Muskel- 
arbeit eine  rege  ist  nnd  nicht  durch  häutige  Dyspnoe  eingesebränkt 
wird,  dass  die  Blotmasse  in  ihrem  Hämoglobingehalt  und  die  Athmungs- 
fläche  der  Lungen  gross  genug  ist,  um  die  dafür  unentbehrliche  Sauer- 
stotfmenge  aufnehmen  zu  können.  Die  aufgenommenen  Albuminate 
müssen  gross  genug  erhalten  werden ,  um  das  Kürperei weiss  vor  Zer- 
fall zu  schützen.  Die  Bantingeur  gestattet  Wasser  ad  libitum.  Dies 
ist  nur  in  der  Voraussetzung  unscbädlich,  dass  Circuiati<msapparat  und 
der  mit  ihm  eng  verbundene  Hamapparat  vollständig  normal  funeti«> 
niren.  Aus  allen  diesen  Voraussetzungen  folgt,  dass  die  Bantingeur 
keineswegs  bei  allen  Fettleibigen  indicirt  ist,  und  wo,  dann  auch  nicht 
beliebig  lange  Zeit.  Wie  jedwede  eingreifende  Cur  kann  auch  diese 
forderlich  sein,  wo  sie  angebracht  ist,  und  schädlich,  wo  ihre  Vor- 
bedingungen  nicht  erfüllt  sind. 

Die  Harvef/ÄchG'  Bantingeur  war  von  Harmy  nur  BanUmj  vorge- 
schrieben worden,  entsprechen*!  dessen  Fettleibigkeit  und  seiner  Xörper- 
constitution.  Nicht  für  jede  Individualität  ist  die  gleiche  Kostordnung 
angebracht.  So  sind  denn  auch  die  mannigfaltigsten  Sehäden  bei  dem 
anangebracliten  unrl  unvorsichtigen  Gebrauch  derselben  beoI»ai'litet  worden. 
Personen,  die  zu  lange  die  Bantingeur  beibehalten  haben,  bekamen 
durch  den  für  ihren  leistungsunfäJiigen  Magen  ütjertriebenen  Fleiseh- 
genuss  Dyspepsie,  Magen-Darmkatarrh  mit  allen  Oonsequenzen.  Andere 
verloren  nicht  blos  ihr  Fett,  sontUTii  so  \iel  von  ihrem  Oesammtkörper- 
bestand ,  dass  sie  schliesslich  kraftlos  und  elend ,  schlaflos  und  in  so 
hohem  Grade  nervös  wurden,  dass  sie  die  Bantingeur  nicht  weiter  fort- 
zusetzen imstande  waren.  Wiederholt  wurde  auch  rasche  Entwicklung 
der  Lungenphthise  nach  längeren  Bantingeuren  beobachtet,  wfis  ganz 
verständlich  ist,  wenn  es  nach  dem  F>ttverlnst  auch  zu  erheljlichcm 
Eiweissverlust  und  dadurch  zur  Verminderung  der  Widerstandsfähigkeit 
des  Gesamiritorganismus  gekommen  ist.  Auch  psychische  St<irungen 
werden  angegeben,  verschuldet  dureh  die  Entfettung,  <ien  Eiweissver- 
lust, die  cousecutive  Anämie,  besonders  die  GehirnanUmie.  Endlieh  ist 
auch  beim  Fettherz  die  Bantingeur  nicht  unbeilcnklich,  da.  je  eingreifen- 
der die  Entfettung  und  je  grösser  dabei  auch  der  Eiweisszerlall  wird, 
desto  mehr  auch  der  Uerzmuskel  an  Kraft  einbiisst.  Es  kommt  alsdaim 
leicht  zu  nutritiver  und  degenerativer  Atrophie  und  Herzinsufficienz,  hei 
w^elcher  das  Herz  nicht  mehr  die  sich  in  der  rechten  Vorkammer  und 
Herzkammer   stauende  Blutmasse   zu   bewältigen   vermag.    Früher,  als 
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uiip.*fiihrlieh  ist  das  Wassergeheii  durchaus  iiiclit.  da  „liei  eiuzeluen 
besonders  sehwacben  Neurastheuikorn  oder  zu  congestiven  Zuständen 
(Geneigten  es  vorkommt,  dass  den  Kranken  beim  ^\'assergehen  das 
Oet'Uhl  der  Congestion  znni  Kopie  Ijei'allt". 

LitPiatur:  SebtMt,  Krteq/jK  Meiae  Wassercur  dorili  mehr  als  35  Jabre  erprobt. 
18Ö4.  '-  Knrtppj  Mein  Teatameiit  für  Gesunde  und  Kranke.  1B94.  —  Alfred  Baum- 
4/artrn ,  Oherbadearzt  in  Wörisbofon ,  Äo  einige  arztliche  Kiitiker  des  A'«<'//>//'8iben 
HetlvertHhrena.  199Ö.  —  Centralblott  llir  das  Kneipp^avhe  Heilverlabren-,  offiriellea 
Organ  des  interuatianalen  Vereins  Kneipp'scher  Aerzte. 


I 


Baunscheidtismus. 

Von  Ba  misch  et  dt,  einem  rheiniselifo  Mi'ehaniker,  rülirt  ein  Apparat 
her^  den  er  als  nichts  (ioringeres  wie  als  Lohenswecker  hrzcichnet  hat, 
und  den  er  mit  folgender  Empfehlung  in  dir  Praxis  riiiznfflhren  ver- 
suehte :   „In*s  Innere  diT  Natur  dringt  doeli   kein  ersehaffener  Geist,  das 


lit'denke    man    und  lass*^  sieh    diireh  i^elehrt    aussehenden   Ins 


mn 


nicht 


irreführen.  Aerzte,  welche  gegen  den  Haunseheidttsmus  sind,  nnd  das 
sind  in  der  Regel  solche,  die  ihn  nieht  kennen,  darf  man  als  Feinde 
der  Menseliheit  betrachten,  Ihis  Publieuni  Iiandelt  mit  liebtigi'm  Takt, 
wenn  es  sie  für  sieh  nieht  in  Anspnieh  nimmt ,  sondert)  ihnen  ihre 
Doetorkiinste  zur  Selhsthcilung  tiifcrlässt" 

Dies  > Heilverfahren"  besteht  in  der  Bildung  einer  pustulüsen 
Eruptitni  auf  der  Haut  zani  Zwecke  der  Ableitung,  der  Derivation.  Das 
liiezn  benutzte  Instrument  ist  folgendes:  In  einer  eirea  t?Ü  Gm,  langen 
Hülse  von  7  Mm.  innerem  Durehmesser,  welche  sieh  :i  ('m.  vor  dem 
Ende  zu  einem  Durchmesser  vtni  17  Mm,  erweitert .  befindet  siefi  eine 
Spirale,  die  einerseits  einen  festen  Haodgriti',  andererseits  etwa  3(>  auf 
einem  Kloben  von  16  Mm.  Darebmesser  bürstenarlig  hefestigte,  13  Mm, 
lange,  O:;  Mm.  dicke  Nadeln  tragt,  welche  aus  der  Hülse  4  Mm.  weit 
hervorragen.  Die  Nadelspitzen  werden  durch  Federdruck  in  die  Haut 
hineingescblagen,  etwa  wie  heim  Sehrr»pten  dii^  Fhriien  eines  Seariticatore. 
In  die  dadurch  entstehi'ndea  Wundiitfnungeo  wird  mm  das  Baunaeßmdi- 
sehe  (icbr'inimittel  eingerieben,  ein  scharfes  Üel  aus  gleichen  Tbeilen 
Terpentin-  nnd  Crotonöf.  nach  Hrnjer  vielmehr  ans  einem  itligen  Auszuge 
von  Euphorbium  und  Kantharidcnpulver  heslehend.  Die  so  mit  dem 
scharfen  Oel  hepinselt^'n  »Stellen  werden  mit  Watte  bedeckt.  Es  entstehen 
darnach  kh^ne.  stark  ju(*kendc.  wenig  sehmerzende  Pusteln,  die  meist 
nach  6 — 8  Tagen  abgeheilt  sind.  Das  Instrument  muss  natürlich ,  wie 
jedes  andere .  sorgfültig  gereinigt  werden.  Bei  mangelliafter  Desinfee- 
tion  hat  es  wohl  auch  zur  Blutvergiftung  geführt.  Das  Verfahren  be- 
steht in  multipler  Acupunctur,  verbunden  mit  scharfer  Heizung. 

Dies  Verfiihren  ist  als  lieil kräftig  angegetien  gegen  jede  Krank- 
heit, gegen  jedes  Symptom.  Die  Zuziehung  des  Arztes  kann  dabei  ge- 
spart werden».  Auch  hier  Averden  die  ,, Erfahrungen *"  iu's  Treten  geführt, 
auch  hier  zum  Theil  bona  tide,  und  wie  sollten  sie  es  auch  nicht,  da 
glücklicherweise  sehr  viele  Krankheitssymptome  sieh  von  selbst  In^ 
ruhigen  and  in  dieser  Spontanheilung  vom  Li^liensweeker  nh'ht  gi'Stürt 
werden  können.  Sie  klingen  von  selber  ah.  wenn  sie  nieht  weiter  ge- 
nährt werden. 
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